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RESUMEN

Este estudio evalu6 la relacion entre el debut sexual, los factores disposicionales y la mediacion
como predictores de la consistencia del uso de condon. Se evalud a una muestra de 105 adolescen-
tes sexualmente activos mediante un cuestionario de opcion multiple. Los resultados mostraron
correlacion entre planear la primera relacion sexual, proponer el uso del condon y usar protec-
cion. No se observaron diferencias por sexo. Las correlaciones mas importantes fueron el propio
momento, el haber bebido, estar alterado emocionalmente y estar excitado. Los principales pre-
dictores del uso consistente del condon fueron el propio momento, el lugar de la primera relacion
y el que la pareja proponga su uso. Los resultados de esta investigacion tienen importantes impli-
caciones para el desarrollo efectivo de programas de prevencion orientados a los adolescentes.

Palabras clave: Debut sexual, Factores disposicionales; Consistencia en el uso del con-
doén; Adolescentes.

ABSTRACT

This study evaluated the relation between sexual debut, dispositional factors, and mediation as
predictors of consistency in condom use. A sample of 105 sexually active adolescents was eva-
luated through a multiple choice questionnarie. The results showed correlations between plan-
ning the first sexual intercourse, proposing condom use, and using protection. No differences
between the sexes were observed. The most important correlations were the moment, alcohol
use, emotional alteration, and excitation. The moment, the place of sexual debut, and the cou-
ple’s proposal to use a condom were the major predictors of consistency in condom use. The
data obtained could have significant implications for the development of efective prevention pro-
grams for adolescent people.
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e considera la adolescencia como una de las

etapas mas importantes del ser humano de-

bido a los cambios fisicos y psicologicos que
en ella se generan, pues es en este lapso de tiem-
po que el individuo se apropia de nuevos valores,
define su identidad, inicia el proceso de indepen-
dencia del ambito familiar y, a la vez, sus vincu-
los amorosos, los cuales tienen implicaciones im-
portantes en su sexualidad (Ramirez, Lizarraga,
Félix, Campas y Montafio, 1998; Robles y Diaz-
Loving, 2007).

El que la adolescencia sea considerada co-
mo la etapa més vulnerable para involucrarse en
conductas sexuales de riesgo se debe principal-
mente a que la mayoria de los adolescentes no dis-
pone de las habilidades necesarias para tomar de-
cisiones fundamentales en la planeacion de su fu-
turo, por lo que decide basdndose en el aqui y el
ahora, lo que limita la vision de las consecuencias
de su comportamiento y genera diversos proble-
mas de salud, entre los cuales se encuentran los
relacionados con la salud reproductiva (Della, 2005).

El problema de la salud sexual y reproduc-
tiva del adolescente se vincula a su tendencia a
practicar conductas sexuales riesgosas (Robles y
Moreno, 1998), entre las cuales destacan el co-
mienzo cada vez mds precoz de su vida sexual
(Della, 2005), el poco reconocimiento de los ries-
gos (Della y Landoni, 2003), las relaciones sexua-
les imprevistas (Ryan, Manlove y Franzettk, 2003),
su ocurrencia en lugares y situaciones inapropia-
das (Apostolopoulos, Sonmez y Yu, 2002), la ex-
perimentacion continua de cambios de pareja (Ma-
ticka, Herold y Opperman, 2003), el poco cono-
cimiento de su sexualidad (Ramirez y cols., 1998),
la escasa informacion y orientacion sobre el uso
de métodos anticonceptivos (Monroy, Morales y
Velazco, 1998; Necchi y Schufer, 1999) y el des-
conocimiento de las infecciones de transmision
sexual (ITS) y su prevencion (De Leon, Pelcastre y
Rojas, 1999).

Las estadisticas indican que en la Ciudad de
México las mujeres comienzan a tener relaciones
sexuales alrededor de los 16 afios de edad, en tanto
que los hombres lo hacen entre los 14 y 15 afos
(Consejo Nacional de Poblacién [CONAPO], 2005;
CONASIDA, 2006). Los resultados de la Encuesta
Nacional de Salud y Nutricion (ENASUT, 2006)
muestran que el 14% de los adolescentes encues-
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tados refirio haberse iniciado sexualmente; asi-
mismo, se observo un incremento notable confor-
me aumenta la edad (por ejemplo, mientras que
entre los 12 y 15 afios solo 2% ha debutado sexual-
mente, entre los 16 y 19 afios ya lo hace 29%). Del
total de adolescentes sexualmente activos, el por-
centaje de aquellos que usaron algin método anti-
conceptivo en la primera relacion sexual fue mas
alto en los hombres; asi, 63% reportd haber usa-
do condoén, mientras que en las mujeres solo lo
hizo el 38%. Se calcula que por cada 100 millo-
nes de relaciones sexuales que ocurren en todo el
mundo, un millon terminan en embarazos no de-
seados y otro millon se contagia de alguna ITS,
entre las cuales se encuentra de manera impor-
tante la infeccion por el virus de inmunodeficien-
cia humana (VIH); se estima ademas que 50% de
las nuevas infecciones ocurren entre los adoles-
centes y jovenes (ONUSIDA, 2006). En México,
segun la ENASUT (2006), la tasa de embarazos en
los adolescentes de entre 12 y 19 afios es de 79
mujeres por cada 1,000; asimismo, en ese estudio
se sefiala que 695,100 adolescentes mujeres de
entre 12 y 19 afos han estado alguna vez embara-
zadas. Estos resultados demuestran la dimension
del problema y sugieren que los embarazos ado-
lescentes y las ITS son problemas prioritarios que
deben considerarse en los programas de salud.

El uso de proteccion —particularmente el con-
don masculino— es el comportamiento preventivo
que mas atencion ha recibido en los programas
dirigidos a la prevencion de los problemas de sa-
lud sexual arriba sefialados. Crosby, Yarber, San-
ders y Graham (2004) y ONUSIDA (2006) han en-
fatizado que su uso correcto y consistente dismi-
nuye la probabilidad de riesgo de infeccion por
VIH y otras ITS, ademas de los embarazos.

Ante este panorama, los psicélogos —en es-
pecial los de la salud— han manifestado su interés
por conocer las variables involucradas en el con-
trol del comportamiento sexual de riesgo de los
adolescentes, sobre todo el no uso o uso inconsis-
tente de proteccion. Desde distintos enfoques, las
variables reportadas como responsables de estos
comportamientos han sido las siguientes: las creen-
cias (Meda, Torres, Cano y Vargas, 2004), la per-
cepcidn de riesgo (Calero y Santana, 2001; Par-
sons, Halkitis, Bimbi y Borkowski, 2000; Rami-
rez y Almeida, 2003), las actitudes (Lopez, Vera



Caracteristicas del debut sexual de los adolescentes y determinantes del uso consistente del condon. .. 209

y Orozco, 2001), las intenciones (Buhi y Goodson,
2007), la norma subjetiva (Agnew y Loving, 1998)
y la autoeficacia (Wiener, Battles y Word, 2006).

Estas evidencias demuestran que en el con-
texto de la prevencion de problemas relacionados
con la salud sexual de los adolescentes, es nece-
sario investigar las variables psicologicas que per-
mitan explicar, predecir y cambiar los comporta-
mientos riesgosos en preventivos. Partiendo de una
perspectiva interconductual de lo psicologico, y
bajo el modelo psicologico de la salud biologica
(MPSB), se ha encontrado que variables psicologi-
cas tales como el nivel competencial (Garcia, 2004;
Moreno, Garcia, Rodriguez y cols. 2007; Pifia,
2003), los motivos para usar o no condon (Robles,
Pina y Moreno, 2006) y las situaciones interacti-
vas en donde tienen lugar las relaciones sexuales
(el lugar o lugares, las personas con las que se
tienen y la circunstancia social particular) pueden
predecir el uso consistente del condon (Pina, 2004;
Robles, Pifia, Frias y cols., 2006).

Especificamente, en el MPSB se destaca, con
relevancia para el presente estudio, el factor refe-
rido a las competencias funcionales presentes, las
que hacen referencia a la capacidad del individuo
para enfrentar diversas situaciones y que se defi-
nen como el conjunto de habilidades y destrezas
que pueden facilitar o interferir con ciertos com-
portamientos (Diaz-Gonzélez, Rodriguez, Robles,
Moreno y Frias, 2003); especificamente en el caso
que nos ocupa, los relativos a los comportamien-
tos preventivos o de riesgo en el ambito de la se-
xualidad del adolescente.

Para el estudio y analisis de las competen-
cias funcionales se requiere de una metodologia
congruente y compatible con el MPSB; esta meto-
dologia es la denominada andlisis contingencial,
que a partir de sus caracteristicas, conceptos y ca-
tegorias permite el estudio, analisis y evaluacion
de las competencias funcionales. El analisis con-
tingencial comprende cuatro dimensiones: el siste-
ma macrocontingencial, el sistema microcontin-
gencial, los factores disposicionales y las personas
(Diaz-Gonzalez y cols., 2003; Ribes, Diaz-Gonza-
lez, Rodriguez y Landa 1986; Rodriguez, 2002).

Las categorias relevantes para el analisis en
el presente estudio son las comprendidas en el
sistema microcontingencial, el cual hace posible
el analisis funcional de los factores que componen

la interrelacion entre el individuo con su medio en
una situacion particular (Rodriguez, 2002; Rodri-
guez, Moreno, Robles y Diaz-Gonzalez, 2001).
Son cuatro los elementos que conforman el sis-
tema microcontingencial: las morfologias de con-
ducta, los efectos, las personas y las situaciones.
En el presente estudio solo se evaluaron los dos
ultimos.

Las personas (mediacion) constituyen la fun-
cion que ejerce el comportamiento de los indivi-
duos que participan significativamente en una in-
teraccion. Esta categoria resulta importante, pues
las interacciones humanas ocurren entre indivi-
duos, de modo que resulta esencial analizar el
comportamiento de las personas que participan en
la interaccion, pero sobre todo la funciéon de su
comportamiento en la regulacion de la interaccion.
Asi, el comportamiento de los individuos puede
tener diferentes funciones: como mediador cuan-
do el comportamiento establece o prescribe las
contingencias de la interaccion; como mediado
cuando el individuo se ajusta o estd regulado por
las contingencias que prescribe el mediador; como
auspiciador, que es aquel que facilita y promueve
una interaccion particular sin formar parte de ella,
y como regulador, que regula estados de animo y
estados biologicos.

Las situaciones, por su parte, estan represen-
tadas por el conjunto de caracteristicas fisicas y
sociales del usuario y del ambiente, las que poseen
funciones disposicionales; es decir, su funcion es
la de condicionar la interaccion haciéndola mas o
menos probable.

Tales factores representan un conjunto de ocu-
rrencias que historicamente adquieren una rela-
cion de condicionalidad en términos de probabi-
lidad y conforman el contexto en que ocurre una
interaccion; cuando se refieren al usuario, estan
conformados por capacidades y tendencias, y los
factores que constituyen un contexto situacional
aluden a ciertas propiedades del ambiente fisico
y social. Los factores situacionales que se consi-
deran como disposionales son el lugar o lugares
(el ambiente fisico), la conducta socialmente espe-
rada (lo que los otros esperan de nuestro com-
portamiento), los objetos o acontecimientos fisi-
cos (cierta forma de vestir, un dia lluvioso, etc.),
las inclinaciones, que se refieren a los gustos y
preferencias de las personas (la atraccion fisica),
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las propensiones, como son los estados de animo
temporales (tristeza, depresion , estrés, etc.) o con-
mociones emocionales (ira, miedo, etc.) y las condi-
ciones bhiologicas de los individuos (consumo de
alcohol, consumo de drogas, excitacion, etc.); todos
estos factores tienen un papel probabilizador en
el comportamiento sexual de riesgo.

En la literatura se aprecia que dichos facto-
res han sido conceptuados y evaluados desde dife-
rentes perspectivas, y todos ellos han sido consi-
derados como variables asociadas o relacionadas
al riesgo. Por ejemplo, Turk y Hocking (2005)
encontraron que las jovenes no proponen el uso
del condon por temor a lo que su pareja vaya a
pensar de ellas, ademas de que no cuentan con
las habilidades de negociacion necesarias para
solicitarlo, lo que las pone en una situacion de
riesgo. Por otro lado, Cabral, Pulley, Artz, Brill y
Macaluso (1998), en un estudio realizado con mu-
jeres, encontraron que solo 5% tiene el control so-
bre el uso del condon —es decir, lo proponen y lo
negocian con su pareja— mientras que el 95%
restante reportd no sentirse con poder para solici-
tarlo debido a la posible reaccion de su pareja, que
comunmente reportan como enojo, abuso o aban-
dono. En ambos casos se puede decir que los par-
ticipantes son mediados por su pareja, ya que al
no solicitar el uso de proteccion se ajustan a lo
prescrito por ésta.

Con relacion a los factores situacionales, al-
gunos estudios han encontrado que el lugar desem-
pefa un papel determinante para involucrarse en
conductas sexuales de riesgo; tal es el caso de los
vacacionistas adolescentes llamados “spring brea-
kers”, quienes reportan que el tener relaciones
sexuales en sus vacaciones, en lugares exoticos y
en compania de amigos les resulta mas excitante
por tratarse de lugares que van “en contra de las
normas”; asi, estos lugares proveen las condicio-
nes ideales para interacciones potenciales de ries-
go (Apostolopoulos y cols., 2002; Bellis, Hughes,
Thomson y Bennet, 2004).

Por otro lado, la influencia de los amigos
respecto del uso del condon resulta ser una im-
portante variable. Maticka y cols. (2003) hallaron
que la mayoria de los jovenes buscan la acepta-
cion social, por lo que consultan a sus amigos
sobre usar o no condon, de tal manera que si los
amigos lo aprueban, lo usaran; de no ser asi, no
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se protegeran. En otros estudios se ha observado
asimismo que los pares desempefian un papel de-
terminante para involucrarse en otro tipo de con-
ductas de riesgo. Ben-Zur (2003) encontré que
cuando los amigos de los adolescentes ejercen pre-
sion para que estos se involucren en conductas de
riesgo —como el crear pactos para tener sexo con
multiples parejas o no usar proteccion—, los chi-
cos trataran de satisfacer las expectativas o com-
promisos pactados con aquellos. Estos factores son
lo que en el analisis contingencial se definen co-
mo conductas socialmente esperadas.

Los gustos y preferencias también estan re-
lacionados con la emision de conductas de riesgo.
Por ejemplo, Epstein, Klinkenberg, Scandell, Faulk-
ner y Claus (2007) y Weeden y Sabini (2007) per-
cibieron que entre mayor es la atraccion fisica, mas
probable es el tener relaciones sexuales sin protec-
cion e involucrase con un mayor numero de pare-
jas sexuales; es importante sefialar que los auto-
res observaron que esa probabilidad se verd afec-
tada en gran medida si se estd bajo los efectos del
alcohol.

Al igual que los gustos y preferencias, los
estados de animo y emocionales, asi como los es-
tados biologicos, se han asociado al comporta-
miento sexual de riesgo. Mazzaferro, Murria, Ness
y cols. (2006) hallaron una relacion significativa
entre la depresion y el estrés y el uso inconsistente
del condon, ya que las mujeres evaluadas repor-
taron tener mas frecuentemente relaciones sexua-
les imprevistas y sin proteccion cuando sus nive-
les de depresion eran altos. Por otra parte, LaBrie
y Earleywine (2000) demostraron una estrecha
relacion entre el consumo de alcohol y las practi-
cas sexuales riesgosas; en efecto, 80% de las per-
sonas que habian tenido sexo bajo la influencia del
alcohol no habian usado proteccion. Finalmente,
Cherrie, Nadew, Wibbeslman y Shafer (2006) in-
dican una relacion significativa entre las ITS, el no
usar condon y consumir alcohol y drogas.

Sin bien se ha comprobado que factores co-
mo el lugar, la influencia de los pares, la atrac-
cion fisica, el uso de alcohol o drogas, los estados
de animo y los estados bioldgicos estan asociados
a comportamientos de riesgo, todos ellos han sido
evaluados de forma independiente, por lo que se
requiere de un sistema integrador que permita su
analisis con una légica conceptual que dé cabida
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a dichos factores. En este caso, el analisis contin-
gencial los define e incluye dentro de un mismo
marco conceptual para su analisis —especificamente
como factores disposicionales y mediacionales—,
lo que hace posible valorar de manera simultanea
su relacion con los comportamientos preventivos
o de riesgo. De esta forma, el presente estudio tuvo
dos objetivos principales: 1) determinar las posi-
bles relaciones entre las diferentes dimensiones de
la primera relacion sexual, los factores disposicio-
nales y la mediacion, y 2) evaluar la capacidad
predictiva de las dimensiones de la primera rela-
cion sexual, los factores disposicionales y la me-
diacion sobre el uso consistente del uso del condon.

METODO
Participantes

Participaron 105 estudiantes sexualmente activos
(62 hombres y 43 mujeres), con una edad prome-
dio de 16 afios, de los cuales 37% asistia a la se-
cundaria y 68% a la preparatoria, todos ellos alum-
nos de cuatro escuelas publicas (dos secundarias
y dos preparatorias) aledafas a la zona de Los
Reyes Iztacala, en el municipio de Tlalnepantla,
Estado de México (México).

Seleccion de 1a muestra

Se hizo un muestreo no probabilistico de seleccion
intencional (Kerlinger y Lee, 2002; Salkind, 1997)
de las escuelas; posteriormente, para la eleccion de
los grupos por grado escolar, se realiz6 un mues-
treo por cuotas de 50 estudiantes de cada grado en
las cuatro escuelas. De la muestra evaluada, se
seleccionaron aquellos participantes que reporta-
ron ser sexualmente activos.

Variables

Caracterigticas del debut sexual (primera relacion
sexual). Edad de inicio, uso o no de condén, tipo
de pareja, lugar, planeacion o no de la relacion,
propuesta por la persona evaluada de usar o no
condon a la pareja.

Consistencia del uso del condon. Esta varia-
ble fue definida como un indice determinado por
el producto obtenido de dividir el nimero de ve-

ces que se us6 condon en los ultimos tres meses
entre el nimero de veces que se tuvieron relacio-
nes sexuales en el mismo periodo.

Factores disposicionales situacionales. Con-
junto de caracteristicas fisicas o sociales, tanto de
las personas como del ambiente, que hacen mas o
menos probable una interaccion. Los factores si-
tuacionales evaluados fueron los siguientes:

e Circungtancia social. Circunstancias deli-
mitadas convencionalmente, como pueden
ser el noviazgo, la familia, los amigos y
demas; en este caso especifico, la relacion
con la pareja estable y la pareja eventual.

e Lugar o lugares. El ambiente fisico, deter-
minado convencionalmente, que puede fun-
gir como condicion probabilistica de cier-
tas interacciones.

e Conducta socialmente esperada. Demandas
sociales en las que cierto tipo de compor-
tamientos son aceptados y otros no.

e Objetos o acontecimientos fisicos. Objetos
o eventos fisicos de la situacion que faci-
litan la interaccion.

¢ Inclinaciones. Inclinaciones por oportu-
nidad, que hacen referencia a los gustos y
preferencia de los individuos.

e Propensiones. Estados temporales de cor-
ta duracion; como algunos estados de ani-
mo o algunas condiciones biologicas (uso
de drogas o alcohol).

e Personas o mediacion. Las funciones que
ejercen las diferentes personas que par-
ticipan significativamente en una inte-
raccion, las que pueden ser las siguientes:
a) mediador. Cuando el sujeto establece
o prescribe las contingencias de la inter-
accion, es decir, quién toma la iniciativa
en el comportamiento sexual y quién de-
termina la forma en que éste se practica, y
b) mediado. Es el comportamiento que se
ajusta o esta regulado por las contingencias
que prescribe el comportamiento mediador.

Instrumento de evaluacion

Se utilizdo un cuestionario autoaplicable confor-
mado con reactivos de opcion multiple, mismo
que incluy6 datos demograficos (cinco reactivos),
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primera relacion sexual (siete reactivos) y factores
disposicionales y de mediacioén (once reactivos).
Estos ultimos ilustraron situaciones en donde lo
importante radicaba en la forma de relacionarse
sexualmente (Tabla 1), el lugar (reactivo 1), la
conducta socialmente esperada (reactivos 2, 3y 4),
los objetos o acontecimientos fisicos (reactivo 5),
las inclinaciones y propensiones (reactivos 6, 7
y 8) y el mediador y mediado (reactivos 9, 10
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y 11). Cada reactivo incluydé un conjunto de op-
ciones de respuesta en una escala Likert, cada una
de las cuales evalu6 la importancia que desem-
pefio la situacion planteada para usar condon. La
seleccion de la opcion 1 indicaba que la situacion
descrita habia sido poco importante para usar
condon, y la de la 4 implicaba que ésta habia sido
muy importante.

Tabla 1. Algunos de los reactivos para cada uno de los factores disposicionales y mediacion.

Categoria evaluada

Reactivo

Lugar o lugares el lugar ha sido...

1. Cuando he usado condédn al tener relaciones sexuales en un lugar especifico, es porque

Conducta socialmente esperada

4. Cuando he usado conddn es porque mis amigos eso esperan.

Inclinaciones y propensiones

7. Cuando he usado condén en mis relaciones sexuales, mis estados emocionales (estar
enojado, deprimido euférico, etc.) han sido...

Mediador 9. Cuando he utilizado condén mi decision de no usarlo ha sido...
Mediado 11. Cuando he usado condén, la decisiéon de mi pareja eventual ha sido...
Procedimiento Caracteristicas del debut sexual

Se capacito a quince estudiantes de la carrera de
Psicologia para aplicar los cuestionarios. Una vez
contactadas las autoridades escolares o el tutor del
grupo elegido, los encuestadores explicaron a los
alumnos los objetivos del estudio y les solicitaron
su colaboracion voluntaria para participar; asi-
mismo, se les explico la confidencialidad de los
datos que proporcionarian. A continuacion se les
entregod el cuestionario para su llenado, mismo
que se aplicoé de manera grupal y se respondiod
individualmente en una sola sesion de aproxima-
damente 30 minutos. Los aplicadores permane-
cieron en el aula para resolver cualquier duda.

RESULTADOS

Participaron en el estudio 105 estudiantes de se-
cundaria y preparatoria (59% hombres y 41% mu-
jeres). El rango de edad de los participantes fluc-
tud entre los 12 y 19 anos de edad, con una me-
dia de 16 afios; no se encontraron diferencias sig-
nificativas entre hombres y mujeres. La mayoria
reportd vivir con su familia (98%) o con su pare-
ja (1.3%). De los 78 estudiantes, 35% fueron de
nivel secundaria y 65% de preparatoria.

La edad promedio de inicio de las relaciones sexua-
les en toda la muestra fue de 14 afios, siendo me-
nor en los hombres (14 afios) que en las mujeres
(15 anos); el andlisis estadistico no mostrd dife-
rencias significativas por sexo. El 60% de todos
los estudiantes evaluados us6 conddén en su pri-
mera relacion sexual, 44% la planed, 53% propu-
so el uso del condon y a 55% fue su pareja quien
lo propuso. Un andlisis adicional indico que, de
aquellos que planearon su primera relacion sexual,
73% us6 proteccion, mientras que los que no la
planearon s6lo 49% lo hizo.

Un analisis comparativo entre hombres y mu-
jeres demostr6d que 57% de los hombres reportd
haber usado conddn en su primera relacion sexual,
48% la planed, 59% propuso usar proteccion, y
56% senald que su pareja fue quien lo propuso.
En el caso de las mujeres, 64% reportd haber
usado condon en su primera relacion sexual, 38%
sefald haberla planeado, 46% propuso usar con-
don y 56% dijo que lo hizo su pareja; la prueba
X* no mostré diferencias significativas entre hom-
bres y mujeres en las cuatro variables (Tabla 3).
Un analisis adicional demostré que 65% de los
hombres que sefialaron no haber planeado su pri-
mera relacion sexual tampoco usé proteccion; en
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cuanto a las mujeres, 80% de las que no la pla-
nearon tampoco la utilizé; sin embargo, de los
que la planearon, poco mas de la mitad dijeron
usarla (57% de hombres y 50% de mujeres). Es

importante senalar que 33% de los adolescentes
evaluados indico que ellos no propusieron el uso
de conddén y que tampoco sus parejas lo hicieron;
de estos, cerca de 60% tampoco lo utilizé.

Tabla 3. Porcentaje de hombres y mujeres que respondieron a cada una de las variables relacionadas con el debut sexual.

Uso del condon en Planeacion Propl?so usar La pareja Propuso
Sexo la primera rela- de la relacion ?ondon en l?, usar condén el.l,la
cién sexual sexual primera relaciéon primera relacion
sexual sexual
Hombres 57% 48% 59% 56%
Mujeres 64% 38% 46% 56%
X* = 491, X* =1.065, X*=1.572, X*=.000,
p=.484 p=.302 p=.210 p=.994
[N 103 104 104 104

El tipo de pareja con quien se tuvo la primera
relacion sexual resulta igualmente significativo
para el andlisis de las caracteristicas del debut
sexual. El analisis indic6é que 71% de los estu-
diantes de toda la muestra tuvo su primera rela-
cion sexual con su novio(a), siendo significati-
vamente mayor el porcentaje de mujeres en este
caso (93%), pues solo 56% de los hombres dijo
haberla tenido por primera vez con su novia y
29% con una amiga. El lugar donde se tuvo la

primera relacion sexual fue, en primer término,
en el hogar del novio(a) (39%), y en segundo tér-
mino en el propio hogar (21%); la diferencia por
sexo fue importante ya que 56% de las mujeres
tuvo su primera relacion sexual en casa de su novio
y 20% en su propia casa, mientras que en el caso
de los varones la tuvieron en casa de un amigo,
en su propia casa y en la casa de su novia en por-
centajes semejantes (Tablas 4 y 5).

Tabla 4. Persona con quien se tuvo la primera relacion sexual.

PERSONA General | Hombres | Mujeres
Novio(a) 71% 56% 93%
Amigo(a) 19% 29% 4%
Familiar 1% 2% 0%
Desconocido 1% 2% 0%
Trabajador(a) sexual 2% 3.2% 0%
Ninguna de las anteriores 6% 8% 2%

Tabla 5. Lugar de la primera relacion sexual.

LUGAR General | Hombres | Mujeres
Casa de mi novio (a) 40% 28% 56%
Mi casa 21% 25% 16%
Casa de un amigo 17% 26% 3%
Hotel 7% 6% 7%
Auto 2% 0% 5%
Antro/bar/disco 3% 3% 3%
Ninguna de las anteriores 11% 12% 9%

Las diferencias mas interesantes entre hombres y
mujeres con respecto al lugar y la persona con la
que tuvieron su primera relacion resultan de que
la mayoria de las mujeres inician sus relaciones
sexuales con sus novios y en casa de ellos, por lo

que muy probablemente fue la pareja quien tomo
las decisiones referentes al primer encuentro sexual.
Por otra parte, los hombres tuvieron su primera
relacion sexual con su novia o con alguna amiga,
mientras que el lugar fue variable.
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Para determinar si existian vinculos entre las
variables del debut sexual, se aplico la prueba rho
de Spearman en la muestra total en primera ins-
tancia, y después por sexo. En lo tocante a la mues-
tra total, el analisis mostrd relaciones significativas
entre el haber planeado la primera relacion sexual,
el empleo del condon (rho = .245, p = .05), la pro-
puesta de usar proteccion (rho = .274, p = .01)
y la propuesta hecha por la pareja (rho = .279,
p = .01). Asimismo, el uso del conddn se relacio-
nd con proponerlo (rho = .490, p = .01) y con
que la pareja lo propusiera (rho = .483, p = .01);
esto es, quienes planearon su primera relacion
sexual también usaron condon, lo propusieron a
su pareja o ésta se los propuso, y quienes dijeron
haber usado condén en su primera relacion sexual
fueron quienes lo propusieron a su pareja o ésta
se los propuso.
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Al realizar este mismo analisis por sexo, se
hall6é que en el caso de los varones hubo correla-
cion entre planearlo y proponerlo o que se los pro-
pusieran (rho = .259, p = .05; rho = .254, p = .05),
uso del condon con proponerlo o que se los pro-
pusieran (rho=.520, p=.01; rho=.459, p =.01)
y proponerlo con que la pareja también lo propusie-
ra (rho=.532, p=.01). En el caso de las mujeres,
las correlaciones significativas encontradas fueron,
en primer término, el haber planeado la primera
relacion con que les hayan propuesto usar protec-
cion (rho =319, p = .05), el haber usado protec-
cion con haberlo propuesto (rho = 478, p = .05), o
que se los hubieran propuesto (rho=.521, p =.05).
Otra relacion encontrada fue el que ellas propu-
sieran usar proteccion y que la pareja lo propusiera
(rho=.454,p =.01) (Tabla 6).

Tabla 6. Correlaciones entre las caracteristicas de la primera relacion sexual.

GENERAL HOMBRES MUJERES
P D Y
§ = E é = E '§ = E
o <) v S R<) w > @ 72}
= = = = =} = = = =
g £ 5 = g & = g g
o > ’a o > a [=9) > E-
L 2 = 2 2 = 2 2 =
= =) = = = = = = =
Fue planeada 245" | 274
Uso condon A490%* A78%*
Tu propusiste 259% | .520%*
Tu pareja propuso 279%% | 483%* | 496%* | 254% A459%* | 532%* | 319% S21%% | 454%*
*0.05; **0.01.

En sintesis, este analisis mostrd una diferencia im-
portante entre hombres y mujeres; especificamente
en el caso de los hombres, hay una estrecha rela-
cion entre planear y proponer el uso de condon,
relacion que no se observo en las mujeres. La co-
rrelacion mas alta ocurri6 entre el que se les pro-
ponga el uso de proteccion y el usarla; sin embar-
go, en ambos casos el proponer o que se les pro-
ponga el uso del condon se correlaciona con su
empleo.

Consistencia en el uso del condon

Cuando una persona usa el condéon en todas y
cada una de sus relaciones sexuales con penetra-
cion, se dice que usa de manera consistente el
condoén. Cuando no siempre lo usa —es decir, cuan-
do la frecuencia de las relaciones sexuales es ma-

yor que la frecuencia del uso del condén en un
tiempo determinado—, entonces se puede hablar
de uso inconsistente. En este trabajo se evaluo la
consistencia en el uso del condoén dividiendo la
frecuencia de su uso en los ultimos tres meses
entre la frecuencia de las relaciones sexuales en el
mismo periodo, resultando un valor entre 0 y 1,
el cual indica la proporcion de encuentros sexua-
les protegidos. Se opto6 por el uso de esta medida
ya que resulta ser sensible y confiable para eva-
luar conductas preventivas (Jaccard y Wan, 1995;
Robles, Frias, Rodriguez y Barroso, en prensa).
Este analisis mostrd que el valor promedio de di-
cho indice para toda la muestra fue de .61, con
una desviacion estandar de .41; la media para los
hombres fue de .65 y para las mujeres de .67, con
una desviacion estandar de .44 y .45, respectiva-
mente. No se observaron diferencias significativas
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entre los sexos, y en todos los casos los valores de
consistencia encontrados se podrian calificar co-
mo bajos. Asimismo, 52% de los participantes re-
sultd ser consistente, lo que indica que la totali-
dad de sus encuentros sexuales sostenidos en los
ultimos tres meses fueron protegidos, mientras que
48% de los jovenes resultd ser inconsistente. Con
relacion al sexo, este mismo analisis indico que
58% (n = 19) de los hombres y 42% (n = 14) de
las mujeres fueron consistentes. La comparacion
de medias no reveld diferencias significativas en-
tre ambos grupos.

Caracteristicas del debut sexual como predic-
tores de la consistencia en el uso del condon

Autores como Forste y Haas (2002) han sefialado
la importancia de la primera relacion sexual para
los subsiguientes encuentros. En este caso se asu-

mi6 que el primer encuentro sexual, como variable
histérica o del pasado, podria predecir la consis-
tencia en el uso del condon como variable del pre-
sente, especificamente lo ocurrido en los ultimos
tres meses. De esta forma, se determin6 el poder
predictivo del debut sexual para la consistencia del
uso del conddn, para lo cual se hizo un analisis de
regresion multiple por pasos con el método Sepwise,
considerando como variable dependiente la con-
sistencia en el uso del condéon y como indepen-
dientes las variables o caracteristicas del debut se-
xual. Tal analisis revel6 que para toda la muestra
y para las mujeres en particular, el lugar de la
primera relacion y el que la pareja proponga el uso
de condon son los mejores predictores de la con-
sistencia de su uso en los ultimos tres meses; en el
caso de los hombres, ninguna de las variables de la
primera relacion sexual resultd ser predictora de
la consistencia en el uso de condon (Tablas 7 y 8).

Tabla 7. Caracteristicas de la primera relacion sexual como predictores del uso consistente del condén en toda la

muestra.

PREDICTORES

R’ B t Sig.

El lugar de la primera relacion sexual

.240 409 3.468 | .001

Tu pareja propuso usar condén en tu primera relacion sexual -308 | —2.608 | .012

Tabla 8. Caracteristicas de la primera relacion sexual como predictores del uso consistente del condon para las mujeres.

PREDICTORES

R’ B t Sig.

El lugar de la primera relacion sexual

351 497 3.049 | .005

Tu pareja propuso usar condon en tu primera relacion sexual —.468 -2.870 | .008

Importancia de los factores disposicionales
y mediacion para el uso del condon

Para determinar la importancia de los factores dis-
posicionales y la mediacion con relacion al uso
de condon y las posibles diferencias por sexo, se
obtuvo la puntuacion promedio para cada reacti-
vo en toda la muestra y por sexo. Estos datos se
muestran en la Tabla 9. Como se puede apreciar,
los reactivos que tienen la puntuacién promedio
mas alta -y por ende los mas importantes para usar
condon- fueron los relativos a la pareja estable
(circunstancia social), y el propio momento (ob-
jetos y acontecimientos fisicos de la situacion), y
los menos importantes los estados biologicos cau-
sados por el beber o consumir alguna droga y la

conducta socialmente esperada por los amigos. Un
analisis comparativo entre hombres y mujeres mos-
tr6 que para los hombres la pareja estable, el pro-
pio momento y la decision de la pareja eventual
fueron los factores mas importantes para usar pro-
teccion, mientras que los menos importantes fue-
ron el haber bebido o ingerido alguna droga y lo
que los amigos esperan. Los factores mas impor-
tantes para las mujeres fueron una pareja estable,
el propio momento y la decision de la pareja es-
table para usar proteccion, y los menos importan-
tes lo que los amigos esperan y el haber bebido
alcohol o ingerido alguna droga. Es necesario sefia-
lar que solo se observaron diferencias significati-
vas entre ambos sexos en el reactivo 11, que eva-
lud la decision de la pareja eventual.
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Tabla 9. Diferencia de medias entre hombres y mujeres en cada uno de los reactivos que evaluaron los factores

disposicionales y mediacionales.

REACTIVO FE = f2q/%2,
SE55 | 5TZ| 588 b
EESS|EEE|EES
= E = = = E S = E =
ARdE | Aas| &aE
1. Al usar conddn, el lugar especifico ha sido: 2.49 247 2.51 —.142 | .887
2. Al usar condén, mi pareja estable ha sido: 3.28 3.26 3.31 -264 | 792
3. Al usar condén, mi pareja eventual ha sido: 2.76 2.95 2.51 1.389 | .169
4. Al usar condén, mis amigos lo esperan y eso ha sido: 1.90 2.07 1.69 1.169 | 246
5. Al usar condon, el propio momento ha sido: 3.13 3.09 3.17 =315 | .753
6. Al usar conddn, estar muy excitado ha sido: 2.76 2.84 2.66 .588 .559
7. Al usar condon, mis estados emocionales han sido: 2.38 2.51 2.23 .834 407
8. Al usar condon, el haber bebido o ingerido droga ha sido: 1.86 2.14 1.51 1.693 | .094
9. Al usar condon, mi decision de usarlo ha sido: 2.54 2.77 2.26 1.447 | .152
10. Al usar condon, la decision de mi pareja estable ha sido: 2.87 2.77 3.00 =709 | .480
11. Al usar condén, la decisién de mi pareja eventual ha sido: 2.59 3.05 2.03 3.216 | .002

Un andlisis adicional permitié conocer las posi-
bles relaciones entre los factores disposicionales
y mediacionales, dado que aluden a eventos dife-
renciados. Dicho analisis mostrd que el mayor
numero de correlaciones entre los factores dis-
posicionales se observaron entre el haber bebido o
ingerido alguna droga con el propio momento, la
pareja eventual, el estar muy excitado y los esta-
dos emocionales; en este caso, tres de ellos co-
rresponden a factores bioldgicos, uno a objetos y
acontecimientos fisicos del ambiente y uno mas
al tipo de pareja o circunstancia social. Pero el caso

mas notable estd representado por la decision de
pareja eventual, como se puede observar en la Ta-
bla 10, que correlacion6 tanto con los factores si-
tuacionales como con los mediacionales, no asi
con la pareja estable. Vale sefialar que aun cuan-
do todas las correlaciones resultaron ser significa-
tivas, las mas altas se hallaron entre el haber be-
bido y los estados emocionales, la decision de la
pareja eventual con el haber bebido, el lugar con
el propio momento, la pareja eventual con lo espe-
rado por los amigos, y el propio momento con el
lugar y los estados emocionales (Tabla 10).

Tabla 10. Correlaciones entre los factores disposicionales y mediacionales en toda la muestra.

2 E 2
: | % s 2
3 o @ @ 'E = é o
FACTORES 2 £ B, | g é‘ $5 |52 L
= 5 s | E5| 88| g | BE |85 g | 22
& = S| 22| 28| 23| 22 |E8s| =2 T
3 = = |28 | 25| &5 | g |25 = | ZE
= o o | 2| wE | ¢8| 5|25 & | E3
1. Lugar 381%* | 316%*
2. Mi pareja estable
3. Mi pareja eventual .309%* 347%% | 243%*
4. Mis amigos lo esperan
5. El propio momento 355%*
6. Estar muy excitado
7. Mis estados emocionales
8. El haber bebido o ingerido droga .308** 258% | .279* | .400%*
9. Mi decisiéon 296% | .299%*
10. La decisioén de mi pareja estable .286* 300%% | 205%*
11. La decision de mi pareja eventual | .255* S87F% | 279% | 277*% | 258* | .227* | .449%* | 267* | .282%

*p <.01; *p <.05.



Caracteristicas del debut sexual de los adolescentes y determinantes del uso consistente del condon. .. 217

La Tabla 11 muestra este mismo analisis para los
varones. En este caso, las correlaciones con valores
mas altos entre los factores disposicionales fueron
el lugar con la pareja eventual, el propio momen-
to con el lugar (ambos relacionados con los obje-
tos y acontecimientos fisicos del ambiente) y el
propio momento con el lugar y los estados emocio-
nales. Con relacion a los mediacionales, o funcidon
de las personas que participan en la interaccion,
tres casos resultaron relevantes; por una parte, la

decision propia con la decision de la pareja esta-
ble, y la decision de la pareja eventual (mediacion),
el propio momento y el haber bebido o ingerido
alguna droga; al igual que en el analisis para toda
la muestra, la decision de la pareja eventual como
factor mediacional correlaciond en mayor medi-
da con los factores disposionales y en menor me-
dida con los dos mediacionales relativos a la pro-
pia decision y la decision de la pareja estable.

Tabla 11. Correlaciones entre los factores disposicionales y mediacionales en los hombres.

+ | E
s E f§ < 3 2
g 5 g - E § f?ﬁ 3 :5 j§
FACTORES T 5 2.0 8. 2 3L 53| 3 |E°8
5 | 2| £ | ZE| 25|88 | S5 2% € |T®
- ~ e <2 | WE | 85 | &8 | £ s |=E
1. Lugar 431* | 318*
2. Mi pareja estable
3. Mi pareja eventual
4. Mis amigos lo esperan
5. El propio momento A416** .339* 443%* | 349* .339* 366*
6. Estar muy excitado
7. Mis estados emocionales
8. El haber bebido o ingerido droga .360*
9. Mi decision A27%*
10. La decision de mi pareja estable 341*
11. La decision de mi pareja eventual | .334* S573%* 527* 429*

**p <01; *p <.05.

Como se puede apreciar en la Tabla 12, las corre-
laciones encontradas para las mujeres son sensi-
blemente menores, pero igualmente interesantes.
Se observd que el lugar se relaciona con el pro-
pio momento y estar muy excitado; la pareja es-
table con el propio momento; la pareja eventual
con lo que los amigos esperan, los estados emo-
cionales y con el haber bebido; la decision de la
pareja estable con la pareja eventual, los estados
emocionales y el haber bebido, y la decision de la
pareja estable con el haber bebido. Es importante
sefalar que en este analisis las correlaciones con
las puntuaciones mas altas se encontraron en las
mujeres, especificamente con aspectos relaciona-
dos con la decision de la pareja estable.

Correlacion entre consistencia del uso del condon,
factores disposicionales y mediacionales

Para determinar qué factores disposicionales y me-
diacionales se correlacionaban con la consistencia
en el uso del condon, se calculd el coeficiente de
correlacion de Pearson. Al considerar toda la
muestra, este analisis arroj6 que solamente el pro-
pio momento se correlaciona con la consistencia
en el uso del condoén (rho =.376, p = .05). En el
caso de los hombres, se hall6 una correlacion
positiva entre la consistencia del uso del condén
y el propio momento (rho = .529, p < .05); es
decir, quienes usan consistentemente el condon
son aquellos que opinan que el propio
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Tabla 12. Correlaciones entre los factores disposicionales y mediacionales en las mujeres.
2 |
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1. Lugar .343* 496**
2. Mi pareja estable 522%*
3. Mi pareja eventual .398%*
4. Mis amigos lo esperan
5. El propio momento
6. Estar muy excitado
7. Mis estados emocionales 420*
8. El haber bebido o ingerido droga 371*
9. Mi decision
10. La decisioén de mi pareja estable 5247 .614** | 344*
11. La decision de mi pareja eventual 410*
**01  *.05

momento en el que ocurre la relacion fue esencial
para usarlo. Recuérdese que el propio momento
es aquel factor disposicional que hace referencia
a los objetos o acontecimientos fisicos del am-
biente; por otra parte, para las mujeres la correla-
cion fue negativa entre la consistencia y la deci-
sion de usarlo (rho =-.434, p <.001), esto es, las
mujeres que usan consistentemente el condén son

las que opinan que su decision para usarlo no es
importante, lo que supondria que la decision re-
cae en su pareja y, por tanto, que son mediadas;
en otras palabras, es muy probable que no sean
ellas quienes deciden el uso de proteccion. En
cuanto al resto de factores disposicionales y de
mediacion, no se encontraron relaciones signifi-
cativas (Tabla 13).

Tabla 13. Correlacion entre el uso consistente del condoén, los factores disposicionales y la mediacion.

Factores disposicionales Correlacion

y mediacionales Hombres | Mujeres
Al usar condon el lugar especifico ha sido: 252 .089
Al usar condén mi pareja estable ha sido: 164 .085
Al usar condon mi pareja eventual ha sido: .346 192
Al usar condén mis amigos lo esperan y eso ha sido: .107 142
Al usar condén el propio momento ha sido: 529%* 232
Al usar condon estar muy excitado ha sido: —.142 —-.204
Al usar condén mis estados emocionales han sido: 202 .088
Al usar condén el haber bebido o ingerido droga ha sido: .108 =217
Al usar condon mi decision de usarlo ha sido: 275 —434*
Al usar condén la decisién de mi pareja estable ha sido: .026 129
Al usar condodn la decision de mi pareja eventual ha sido: 203 —.040

*p <.05; **p <.01.

Factores disposionales y mediacionales como
predictores del uso consistente del condén

Para determinar cudles de los factores disposicio-
nales y los mediacionales podrian ser los mejores
predictores del uso consistente del condon en toda
la muestra, se realiz6 un analisis de regresion mul-

tiple por pasos con el método de Sepwise. Se con-
sider6é como variable dependiente la consistencia
en el uso del condén y como variables indepen-
dientes los factores disposicionales y mediacionales.
Los resultados mostraron que el tnico predictor del
uso consistente del condon fue el propio momento
(R*=.141, p= 376, t =2.779, Sig. = .008).
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Siguiendo la misma linea de andlisis, se com-
pararon ambos sexos; los datos sefialan que para
los hombres es el propio momento el mejor pre-
dictor (R* = 280, p = .529, t = 2.927, Sig. = .008).
Estos datos coinciden con los datos de toda la
muestra. En el caso de las mujeres, su propia deci-
sion es el mejor predictor de la consistencia; es
importante sefialar que en este ultimo caso el valor
fue negativo (R* = .188, p = —.434, t = —2.307,
Sig. =.030).

Este ultimo andlisis implica que de los ocho
factores disposicionales y los tres mediacionales
evaluados, tnicamente el factor disposicional refe-
rente al propio momento como condicion medioam-
biental es el que determinara muy probablemente
las précticas preventivas en los adolescentes.

Caracteristicas de la primera relacion sexual,
factores disposicionales y mediacionales como
predictores del uso consistente del condon

A partir de los objetivos del estudio fue necesario
evaluar la capacidad predictora de las variables
relacionadas con la primera relacion sexual, los
factores disposicionales y mediacionales del uso
consistente del condon. Para ello, y siguiendo con
la l6gica de presentacion de los resultados, pri-
mero se realizd dicho analisis en toda la muestra
y posteriormente se hizo una comparacion por sexo.
Como se puede observar en la Tabla 14, el propio
momento como factor disposicional, el lugar de
la primera relacion sexual y el que la pareja haya
propuesto usar proteccion fueron los mejores pre-

Tabla 14. Caracteristicas del debut sexual, factores disposicionales y mediacionales como predictores del uso con-

sistente del condon en toda la muestra.

FACTORES R B t Sig.
El propio momento 353 2.615 .012
El lugar de la primera relacion sexual 252 341 2.522 .015
Tu pareja propuso usar condéon en tu primera relacion sexual -.269 -2.029 .049

dictores del uso consistente del condon en toda la
muestra, lo que sugiere que algunas de las carac-
teristicas del primer encuentro sexual, asi como
al menos uno de los factores disposicionales, son
importantes para que dicha consistencia.

En el caso de los hombres, ninguna de las
variables del debut sexual ni los factores disposi-
cionales y mediacionales fueron predictores del
uso consistente del condon. En las mujeres se ob-
servo que el unico factor predictor fue de tipo me-
diacional, especificamente su decision de usar-
lo; nétese que el valor fue negativo (R*=.188,
B=-434,t=-2.307, Sig. = .030).

DISCUSION

El presente estudio se disefio con el propdsito de
determinar en qué medida las caracteristicas del
debut sexual, la mediacion y los factores disposi-
cionales se relacionan y predicen la consistencia
del uso del condon en un grupo de adolescentes.
Con respecto a la variable del debut sexual,
uno de los hallazgos mas importantes fue el refe-
rente a la planeacion de la primera relacion sexual;

los datos mostraron que menos de la mitad de los
adolescentes participantes planearon su primera
relacion sexual; aun cuando solo 60% sefiald haber
usado proteccion, estos datos se confirmaron con
la correlacion hallada entre la planeacion y el uso
de proteccion en la primera relacion sexual, lo
que sugiere que la planeacion esta estrechamente
vinculada con el uso del condon. Esto es explica-
ble dado que puede suponerse que planear implica
anticipar, predecir, desligarse del aqui y el ahora,
y por tanto pensar en las consecuencias del com-
portamiento. Sin embargo, hay que ser cuidadosos
con esta afirmacion, pues la planeacion no garan-
tiza el uso de proteccion; recuérdese que solo la
mitad de los que dijeron haber planeado el encuen-
tro sexual usaron condén (hubo algunos jovenes
que sin haberlo planeado lo hicieron). Gebhardt,
Kuyper y Dusseldorp (2006) apuntan que la “pre-
paracion mental” para usar condoén no necesaria-
mente implica que esa medida preventiva sea lle-
vada a cabo, dado que un individuo simplemente
puede tener otras prioridades. El uso del condon
es una conducta compleja que necesita ser repe-
tida en el tiempo para que sea efectiva. Los pre-
sentes autores coinciden con Della (2005), cuando
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sefiala que la mayoria de los jovenes no cuenta con
las habilidades para tomar decisiones relacionadas
con la planeacion de su comportamiento debido a
que decide basandose en lo momentaneo y con-
textual.

Otro aspecto relativo al debut sexual -y que
cobra importancia para el analisis- es la capacidad
de los jovenes para proponer a la pareja sexual el
uso de proteccion. Sorprendentemente, los datos
indican que, sin importar quién lo proponga, ésta
se usard cuando haya una propuesta explicita. Este
dato muestra dos cosas importantes: 1) al parecer,
dados los porcentajes obtenidos, es mas impor-
tante la propuesta de usar condén que la planea-
cion del primer encuentro sexual, y 2) esto puede
ser un indicio de una posible negociacion entre la
pareja; sin embargo, es probable que aquellos que
no propusieron el uso del condéon hayan dejado
esta decision a su pareja, lo que indica que dichos
participantes fueron mediados por ésta, dejandolos
asi en un estado de vulnerabilidad.

Turk y Hocking (2005) sefialan que la ma-
yoria de los jovenes no cuenta con habilidades de
negociacion para proponer el uso del condon y que
tampoco sabe usarlo. Robles, Pifia, Frias y cols.
(2006) encontraron una correlacion positiva entre
la habilidad para usar correctamente el condon y
el saber negociarlo con la pareja, por lo que con-
cluyen que quienes no se atreven a solicitarlo es
porque, entre otras cosas, no saben usarlo.

Es importante enfatizar el caso de las mujeres,
ya que 63% de aquellas a quienes su pareja no les
propuso el uso del condon tampoco lo usaron.
Gebhardt y cols. (2006) hallaron en una muestra
de mujeres adolescentes que el haber discutido el
uso del conddn antes de la primera relacion (con
una nueva pareja) tuvo un efecto positivo sobre
su empleo. En este tipo de comportamiento estan
involucradas ciertas variables culturales, como ya
lo han sefialado algunos autores (Cabral y cols.,
1998): las mujeres no se sienten con el poder de
demandar a sus parejas el uso de proteccion por
miedo a ser rechazadas, o tienen dificultades para
expresar sus necesidades y deseos en un encuen-
tro sexual (Crawford, Kippax y Waldby, 1994).
Tal como apunta Pulerwitz (2002), en la toma de
decisiones acerca del sexo seguro, las relaciones
de poder son importantes.
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Como se sefald previamente, la primera ex-
periencia sexual, como parte de la historia de in-
teraccion, puede predecir el estado actual del com-
portamiento, especificamente el uso consistente del
condon en los ultimos tres meses. El presente estu-
dio demostr6 que el lugar en que ocurre la primera
relacion sexual, asi como el que la pareja proponga
el uso del condén, resultaron ser los mejores pre-
dictores de su uso consistente. Este ultimo hallazgo
sugiere que si en el primer encuentro sexual fue
la pareja quien propuso el uso de proteccion, es
muy probable que en los siguientes encuentros
sexuales se use proteccion de manera consistente
—cuando existe la propuesta—; sin embargo, no hay
que olvidar que la decision esta en la pareja, lo que
resulta arriesgado y coloca a los adolescentes en un
estado de dependencia o pasividad.

Mas, (qué ocurre cuando la pareja no lo pro-
pone? Al parecer no se usara proteccion. Al res-
pecto, lo que resulta verdaderamente cardinal es
que, independientemente de quién proponga tal
proteccion, ésta se lleve a cabo. La alternativa que
se tiene al alcance es la de disefiar programas de
intervencion que doten a los adolescentes de las
habilidades necesarias para que sean ellos los que
propongan y negocien el uso del condon, sin es-
perar a que dicha propuesta surja de sus parejas.
En la actualidad, el grupo de investigacion que
particip6 en la presente estudio ha desarrollado y
probado un programa de entrenamiento que ha
resultado ser muy exitoso, cuya parte medular es la
negociacion del uso del condon (Robles, More-
no, Frias y cols., 2006).

Los encuentros sexuales posteriores al debut
sexual se vieron facilitados o entorpecidos por di-
ferentes variables. El analisis contingencial y su
logica de abordaje permitié determinar qué varia-
bles del ambiente y del individuo se vieron invo-
lucradas en la regulacion de dichos encuentros.
Dicho analisis se centro en el papel facilitador o
inhibidor de los factores disposicionales y el rol
de las personas que participan en la interaccion.
Un primer resultado mostré que para la muestra
utilizada los factores disposicionales mas sefala-
dos para el uso de condon fueron el tipo de pareja
(circunstancia social) y el propio momento (obje-
tos y acontecimientos fisicos del ambiente); por
otra parte, tanto en los hombres como en las mu-
jeres el factor disposicional mas importante para
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usar proteccion fue la pareja estable (circunstan-
cia social) y el propio momento. Otro interesan-
te dato fue que unos y otras son mediados por la
pareja: los hombres por la pareja eventual y las
mujeres por la pareja estable. Estos datos son con-
sistentes con otros estudios que sefialan que, en
los hombres, el uso de proteccion es mas frecuen-
te con la pareja eventual que con la estable (La-
meiras, Rodriguez, Calado y Gonzalez, 2004). La
explicacion, segun Williams, Kimble, Novell y
Waiss (1992), es que los jovenes consideran que
el coito desprotegido con la pareja estable carece
de riesgo. En el caso de las mujeres, nuevamente
se observa que la decision es delegada a la pareja
debido a los roles tradicionales acerca de quién
toma las decisiones en la relacion. Shearer, Hos-
terman, Gillen y Lefkowitz (2005), por ejemplo,
observaron en una muestra de jévenes de ambos
sexos que los roles de género tradicionales estan
asociados al sexo sin proteccion.

Cuando se correlacionaron los factores dis-
posicionales situacionales y los mediacionales,
algunos resultados saltan a la vista. En el caso es-
pecifico de los hombres, el propio momento, los
estados emocionales, el haber bebido alcohol y la
decision de la pareja eventual estan estrechamen-
te relacionados, lo que demuestra que la decision
de esta ultima es importante cuando se esta en el
lugar apropiado, en un momento especial, se ha
bebido y, por consiguiente, se ven alterados los
estados emocionales. Para las mujeres fueron me-
nos las correlaciones encontradas, aunque se ob-
servaron las puntuaciones mas altas. Las correla-
ciones son semejantes a las vistas en los varones,
solo que, a diferencia de estos, la pareja estable
resulto ser el elemento regulador de la interaccion,
aunado al propio momento, el haber bebido, estar
alterado emocionalmente y estar excitado. Para la
interpretacion de este hallazgo es posible recurrir
a los argumentos apuntados por Baele, Dussel-
dorp y Maes (2001). Dichos autores consideran
que cuando los adolescentes experimentan emo-
ciones fuertes —como el tener sexo de manera
inesperada, bebido alcohol o estar enamorados—,
una conducta instrumental como el uso del con-
don “no viene a su mente”. De ahi la necesidad
de hacer una distincion entre “racionalidad roman-
tica” y “racionalidad saludable” (Flowers, Smith
y Sheeran, 1997) o entre “control emocional” y

“control sexual” (Traeen y Kvalem, 1996); o bien,
en el contexto del andlisis contingencial (Diaz-
Gonzélez y cols., 2003), los diferentes niveles de
aptitud funcional en los que se responde, es decir,
en los que un individuo puede comportarse frente
a una situacion (respuestas en términos de creen-
cias o conocimientos, acciones concretas preven-
tivas o respuestas al contexto sin alterar el aqui y
ahora).

Como se recordara, los factores disposicio-
nales desempefian un importante papel como faci-
litadores o inhibidores de una interaccion, especi-
ficamente el uso de proteccion; es decir, en su tra-
duccién mas objetiva y confiable, el uso consis-
tente del condon. Un hallazgo con relacion a este
analisis mostré que para toda la muestra, y para
los hombres en particular, el propio momento re-
sultd ser el mejor predictor del uso consistente del
condon, lo que demuestra que los factores dispo-
sicionales —especificamente los relacionados con
acontecimientos fisicos en el ambiente, como pue-
de ser un momento especial— probabilizan que los
jovenes usen proteccion de manera consistente.
Debe senalarse que, dado el nivel de consistencia
encontrado (.61 para toda la muestra y .65 para
los hombres), el papel del propio momento como
disposicional del ambiente inhibe mas el uso del
condon que facilitarlo. Estos datos fueron con-
firmados cuando se correlacionaron los factores
disposicionales y mediacionales con el uso consis-
tente del condon. Paiva (2005) sefiala la necesi-
dad de hacer un analisis de la experiencia sexual a
través de “escenas” para valorar como es que los
escenarios sexuales cambian y se relacionan con
las experiencias sexuales, para, en un momento
posterior, mejorar los programas de prevencion.

Por otra parte, el caso de las mujeres es es-
pecial, dada la correlacién negativa encontrada
entre su decision para usar proteccion y el empleo
consistente del condon. Tal resultado sugiere que
la funcion de las personas que participan en la
interaccion es el factor critico en el comporta-
miento sexual de las mujeres —incluso mas que los
factores disposionales—; en concreto, el compor-
tamiento de las mujeres se ajusta o esta regulado
por las contingencias que prescribe su pareja.

Se requiere, por ende, de investigacion adi-
cional que haga posible determinar a través de
qué conductas la pareja regula la interaccion, lo
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que facilitaria el acceso a la estructura y compleji-
dad de dichos comportamientos y la seleccion de
procedimientos de cambio pertinentes. La mejor
estrategia es el entrenamiento en la negociacion del
uso del condon, de tal forma que las mujeres cam-
bien su funcion de mediadas a mediadoras de la
interaccion (Robles, Rodriguez, Moreno y cols., en
prensa). En un estudio reciente, Choi, Wojcicki y
Valencia (2004) sefialan la importancia de diferen-
ciar dos momentos en el proceso de la negociacion:
uno relativo al como las mujeres deben iniciar o
introducir el tema del uso del condon, y el otro la
negociacion propiamente dicha; dichos autores
encontraron que ambos momentos estdn mediados
por otros factores, tales como el tipo de pareja, la
dinamica de las relaciones de poder, el contexto
situacional y el uso de estrategias discursivas.

Por otra parte, cuando se incluyeron en el
analisis las variables relacionadas con el debut
sexual y los factores disposicionales y la media-
cion, las que resultaron ser predictoras para toda
la muestra fueron el propio momento —como fac-
tor disposicional—, el lugar de la primera relacion
sexual y el que la pareja haya propuesto el uso de
proteccion. Para los hombres, ninguna de estas
variables result6 predictora, ni tampoco en las mu-
jeres su decision para usarlo.

En sintesis, estos hallazgos tienen en con-
junto varias implicaciones para la investigacion
relacionada con programas preventivos. Por una
parte, es necesario considerar que no se pueden
disefar o instrumentar programas de salud sexual
generales; es decir, se requieren programas indi-
vidualizados, definidos en este caso por el sexo de
los participantes. Aun cuando existan secciones
compartidas por hombres y mujeres, deberan in-
cluirse aspectos diferenciados, pues al parecer el
control del comportamiento preventivo o de riesgo
estara vinculado a factores disposicionales o me-
diacionales seglin el sexo (recuérdese que en el caso
de las mujeres la mediacion resultod ser el mejor
predictor). Por otra parte, el papel predictor de la
primera relacion sexual sera determinante para los
posteriores encuentros sexuales, especificamente
la existencia de una propuesta explicita para usar
proteccion y el lugar de la primera relacion.

Como se recordard, este trabajo parti6 de los
supuestos del analisis contingencial como estrate-
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gia de andlisis, lo que permitié evaluar el papel
predictor de diversos factores que tradicionalmente
han sido analizados de manera individual en la
literatura. La aportacion mas importante es el hecho
de haber demostrado que cuando los factores de-
nominados disposicionales se evalian de manera
“simultanea”, algunos de ellos pueden adoptar una
posicion sobresaliente o carecer de importancia
para facilitar o inhibir el uso de proteccion, lo que
sugiere que aun cuando todos puedan ser factores
asociados o predictores de riesgo, su asociacion y
valor predictivo cambiard en virtud de su interac-
cion con otras variables; no es casualidad que se
haya observado una relacion entre el propio mo-
mento, el haber bebido, estar alterado emocional-
mente y el estar excitado. De Visser y Smith (1999)
apuntan que la intencién de usar proteccion pre-
via al encuentro sexual se vera alterada como in-
tencién en la accién —en el momento—, dadas las
caracteristicas de los encuentros sexuales, como la
intoxicacion, la excitacion sexual, la autoeficacia
y otras.

Sin embargo, se requiere de mas investiga-
cion que defina de manera mas detallada como es
que los factores disposicionales y mediacionales
se vinculan al riesgo y a la prevencion. Una limi-
tacion de este estudio es, sin lugar a dudas, el ta-
mafio de la muestra evaluada; para investigacio-
nes posteriores serd necesario disponer de mues-
tras mas grandes.

Finalmente, esta experiencia invita a formar
jovenes competentes en el terreno sexual; los au-
tores coinciden con Peralta y Rodriguez (2007)
cuando sefialan la necesidad de entrenar a los ado-
lescentes en dos competencias, fundamentalmente:
una mediadora y otra reguladora, la primera rela-
cionada con la capacidad de demandar a la pareja
el uso de proteccion o rehusarse a una relacion, o
bien solicitar o decidirse por relaciones protegidas.

En resumen, formar jovenes competentes
quiere decir jovenes que, ante a una situacion que
les demanda comportarse de manera preventiva,
sean capaces de identificar las situaciones de ries-
g0, los eventos que ocurren en la interaccién con
los otros, las consecuencias de su comportamiento
o el papel de su pareja; es decir, jovenes capaces
de alterar el rumbo de sus encuentros sexuales.
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