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Resumen

La poblacién adolescente se enfrenta a situaciones

complejas con respecto a su salud sexual y reproductiva: Enviado: 19/11/2013
., . . . Aceptado: 29/10/2014
barreras culturales, presién social de pares, inequidad de

género, discriminacion, violencia, falta espacios seguros,
confidenciales y con personal especializado —entre otras— son
limitantes de una adecuada formacién y atencién en salud
sexual, reproductivo-afectiva en esta poblacion de paises en
desarrollo y minorias étnicas.

En la Comunidad Indigena Urbaite-Las Pilas/Nicaragua se ha
realizado un estudio con el objetivo de visualizar la realidad
de sus vidas y de analizar el grado de conocimientos y
actitudes sobre sexualidad, anticoncepcion y responsabilidad
compartida de las madres adolescentes de la zona.

Segun los hallazgos encontrados, se proponen estrategias
dirigidas a la promocion de la investigacion cualitativa de
campo, priorizando los aspectos relacionados con las metas
de vida de las y los adolescentes, asi como la preservacion a las

raices para las nuevas generaciones.
Palabras clave: Sexualidad, adolescente, anticoncepcién, responsabilidad
compartida, comunidad indigena

1. Introduccion

A nivel mundial, la poblacién adolescente conforma un niimero bastan-
te representativo, especificamente la poblacién nicaragliense en su mayoria,
pertenece y esta dentro de la edad joven y econdmicamente activa.

De acuerdo a diferentes fuentes, las poblaciones de origen ancestral se
encuentran residiendo a lo largo y tendido de los paises latinoamericanos, sélo
en Nicaragua existen alrededor de 14 grupos étnicos o comunidades indigenas
distribuidas a lo largo del territorio nacional. Asi mismo se evidencia que las po-
blaciones indigenas del pais han sufrido algun tipo de exclusién social (salud,
educacion, derechos humanos, entre otros) a lo largo de los afios.

Nicaragua: ubicada en el centro del istmo centroamericano tiene una exten-
sion territorial de 130.373,47 km? poblacion multiétnica y pluricultural: 6 millones
de personas (PNUD, 2013, pag. 196), de los cuales 443.847 habitantes se autoidenti-
fican como poblacién indigena o bien perteneciente a una comunidad étnica.

En el departamento Rivas, ubicado geograficamente en el Pacifico sur del
pais, existen cuatro comunidades indigenas de la etnia Nicarao descendientes de
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las etnias Nahuatl y Chorotegas provenientes de México y Guatemala, éstas son:
Veracruz del Zapotal, Nancimi, Las Salinas de Nahualapa en las costas del Pacifico,
y los pueblos de Urbaite y Las Pilas, ubicadas en Altagracia, Isla de Ometepe. (Ca-
sanova, 1999, pag. 14).

El municipio de Altagracia se encuentra ubicado a 150 Km de Managua
/ Capital de la Republica, tiene una extensién territorial de 211,21 Km?, una po-
blacion total: 22, 176 habitantes en el 2013 (INIDE, 2008, pag. 44), para una den-
sidad poblacional de 102 hab. / Km? comprendidos en 32 localidades.

La mayor parte de la poblacién Ometepina tiene descendencia y rasgos
indigenas, sin embargo, sélo la Comunidad indigena Urbaite-Las Pilas/CIULP, es
reconocida por mantener su origen y territorio ancestral, por conservar la cos-
movision y forma de vida, organizacion social y politica, el acervo de la cultura,
tradiciones y herencias de sus antepasados hasta en la actualidad.

La comunidad de Urbaite, en Iéxico ndhuatl “Olla de comida” (Fundacién
Enrique Bolafos, pag. 49) esta ubicada en el municipio de Altagracia, cuenta
con una extension territorial de 28 Km?2,

En la poblacién de Urbaite se situa la Comunidad Indigena Urbaite-Las
Pilas/CIULP, como se le reconoce, data desde 1885, cuando el titulo Real otorga-
do por el Rey de Espaia fue remedido en esta fecha y se inscribié en el Registro
de la Propiedad Inmueble de Rivas. (OACNUDH, 2011, péag. 378).

En la CIULP, predomina el criterio del autorreconocimiento, sélo se conser-
van algunos vocablos de la lengua nativa. aunque si se conservan los rasgos indige-
nas de cabello negro y lacio, la estatura baja, pdmulos resaltados y la piel bronceada
son evidencia viva de la prevalencia de sangre autéctona (Lépez, 2010, pag. 127).

La CIULP esta conformada por una poblacién de 4.976 habitantes, de los
cuales, 1.136 son adolescentes, ocupa los primeros lugares en cuanto a cifras de
embarazos en adolescentes y es la segunda localidad mas grande en cuanto a
extension territorial y poblacién total del municipio.

En relacion a la conducta sexual, se tomo en cuenta los antecedentes
de una intervencion en Salud sexual y reproductiva realizada con adolescentes
de la zona y los datos sobre embarazos antes mencionados del MINSA local y
dentro de los principales hallazgos encontrados se refleja que la edad de inicio
de vida sexual activa de las mismas oscila entre los 12 y 18 afios (promedio:15
anos de edad), la edad de ocurrencia de sus embarazos que oscilan entre los 14
y 18 afos, siendo la edad promedio 16 afos de edad.

Ademas se comprobé que existe evidencia de violencia sexual en la co-
munidad, que el nivel educativo de las participantes incide en sus conocimien-
tos, actitudes y practicas sobre sexualidad, anticoncepcién y responsabilidad
compartida de las mismas y finalmente que la educacién sexual tradicional no
facilita la formacién y requerimientos basicos sobre estas tematicas tan impor-
tantes para las y los adolescentes.

Desde la perspectiva de la Cooperacion al desarrollo/Salud en paises en
vias de desarrollo, se trata de encontrar alternativas de solucién a las proble-
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maticas que enfrentan estas poblaciones, por lo cual el objetivo del presente
trabajo es conocer los conocimientos y actitudes sobre sexualidad, anticoncep-
cioén y responsabilidad compartida de las madres adolescentes de la Comunidad
Indigena ndhuatl Urbaite-Las Pilas (CIULP). Isla de Ometepe -Nicaragua”.

2. Material y método

La muestra estd conformada por todas las embarazadas y madres ado-
lescentes de la poblacidn de la Comunidad Indigena Urbaite-Las Pilas-CIULP,
(en total 10). Los criterios de inclusién han sido la edad (12-19 afios), que vivan
en la CIULP y se consideren indigenas) y estado de gravidez o acontecimiento
de parto en el | cuatrimestre 2013.

Las fuentes para la recoleccion de informacidn han sido las estadisticas
oficiales del Ministerio de Salud local y un cuestionario de elaboracién propia,
estilo Escala Likert, estructurado en cuatro partes:

« Elnivel 1 compuesto por seis items relacionados con la percepcion de
conocimientos relacionados con la sexualidad y la anticoncepcién.

- Elnivel 2 conformada por 8 acépites sobre las actitudes hacia la sexua-
lidad y la responsabilidad compartida en la adolescencia.

« El nivel 3 dirigido al reconocimiento en cuanto a los factores que in-
ciden en el inicio de la vida sexual en la poblacién adolescente de la
comunidad indigena Urbaite-Las Pilas.

« El nivel 4 atiende las variables sociodemograficas y econémicas de la
poblacién participante en el estudio: edad, nivel educativo, estado
conyugal, numero de hijos, lugar de procedencia, disponibilidad de
vivienda, miembros de la familia, ocupacién actual, religién, ingreso

familiar mensual.

El cuestionario fue cumplimentado por las adolescentes a través de en-
trevistas personales por parte de la investigadora principal. El Tipo de estudio
es Descriptivo-Exploratorio donde se pretende describir el contexto situacional
en el que viven las madres adolescentes participantes en el estudio con un en-
foque cuali-cuantitativo o mixto.

2.1. Analisis y discusion de los resultados

Edad de las Participantes: las edades oscilan entre los 14 y 18 aios,
(edad promedio; 16 afos), coincidiendo con el rango de edad entre los 13 y los
18 afnos de edad, propuesto por el cédigo de la nifiez y adolescencia de Nicara-
gua en su inciso n° 2 (Asamblea Nacional Nicaragua, 1998, pag. 2).

Estado civil: del total de participantes, 7 de ellas estan “ajuntadas’, expre-
sion nicaragliense, que significa que estan en unién con sus parejas, sin casarse
y tres estan solteras (dos fueron abandonadas por causas diversas como violen-
cia o infidelidad y una tercera que seguin datos del Ministerio de Salud, tuvo su
embarazo producto de abuso sexual ocasionado por un vecino de la localidad).
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Nivel educativo: cinco de las participantes estudiaron en algin nivel
de educacion primaria, aunque una de ellas no logré aprender a leer. Cuatro de
ellas tienen algun nivel de educacién secundaria, sin embargo sélo una de las
10 participantes tiene nivel de educacién universitario. En cuanto a nivel educa-
tivo, diversos estudios demuestran que a mayor nivel educativo alcanzado por
la poblacién, hay mas y mejores conocimientos y que estos a su vez influyen
positivamente en la toma de decisiones efectivas sobre sus vidas.

Refiriéndose a este aspecto, el Ministerio de Sanidad y consumo espafiol,
expresa que “hay que tener en cuenta que el nivel educativo es uno de los mas
poderosos determinantes sociales de la salud, de tal manera que el mayor nivel
educativo parece actuar como un protector de la salud” (Ministerio de sanidad
y consumo, 2008, péag. 14)

Creencias religiosas: de las 10 mujeres del estudio, 8 profesan la reli-
gidn catolica, una la religion evangélica y una que no profesa ninguna religion.
La comunidad Indigena Urbaite-Las Pilas, como el resto de comunidades indi-
genas nicaragiienses, estan ligadas intimamente a sus creencias conservaciény
transmisién de su acervo cultural milenario, con algunas variantes producto de
la influencia de la colonizacidn espanola.

Distribucién geografica embarazos adolescentes: De las 8 localida-
des que conforman la Comunidad indigena Urbaite-Las Pilas, encabeza la ca-
pital comunitaria con 4 casos, continda la comunidad de Las Pilas con 3,y Los
Ramos, San Fernando y Santo Domingo con un caso cada uno respectivamente.

2.2. Disponibilidad de vivienda y tipo de familia que prevalece

En la CIULP, la realidad es que las muchachas no tienen vivienda propia, a
excepcién de una, las condiciones econdmicas de la comunidad en general no
son las mejores, el trabajo es escaso y por ende los ingresos, lo que no permite a
los pobladores adquirir una vivienda propia a corto plazo, y mas atin cuando la
conformacion de familia no es planificado. Al no poseer casa propia la mayoria
de las adolescentes, la Unica opcion que tienen es la de compartir casa con los
padres, los suegros y hasta con los abuelos, por lo consiguiente ellas, sus pare-
jas y sus bebés forman parte de familias mixtas.

Ingresos econémicos: De las 10 mujeres participantes, sélo una de ellas
tiene ingresos propios por que trabaja de ama de casa en su vecindario, con lo
cual se apoya para los gastos de la universidad, el resto trabajan en la casa don-
de viven, sin recibir ningun tipo de remuneracion.

La situacion se torna ain mas dificil, siendo que los ingresos actuales de
las familias a las que pertenecen oscilan entre los C$ 1.000 y los C$ 2.800 cérdobas
(moneda oficial del pais) (540- $112 dolares americanos aproximadamente, o el
equivalente en euros a € 30,3 - 84,8, y obviamente ninguno, alcanza para pagar el
costo actual de la canasta basica en el pais, ronda los C$ 11.002,79 cérdobas netos
(INIDE, 2013), ($440,1116 o € 333,42 aproximadamente), cifras que son altas to-
mando en cuenta que Nicaragua es el segundo pais mas pobre de Centroamérica.
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Inicio de vida sexual activa: a través de las respuestas facilitadas por
las adolescentes colaboradoras del estudio, se pudo constatar que la edad de
inicio de vida sexual activa, de las mismas oscila entre los 12 y 18 afios, con un
promedio de 15 afos de edad para el inicio de sus relaciones sexuales.

2.3. Situacién materna

Para hacer referencia a la realidad actual de embarazo o parto reciente de
las madres adolescentes participantes en el estudio: la mayoria son madres y sélo
dos estan en el tercer trimestre del embarazo. Al respecto la ENDESA 2006/07,
expresa que “La edad a la primera relacion sexual es un factor determinante de la
fecundidad de las mujeres, en el sentido que a medida en que se retrasa el inicio
de las relaciones sexuales, se puede prevenir el riesgo de tener un embarazo no
planificado, embarazos de alto riesgo, abortos en condiciones riesgosas, hijos de
madres solteras, infecciones de transmisidn sexual y SIDA, y auin dafos, secuelas
e incluso la muerte de la madre y/o su hijo” (INIDE, 2008, pag. 427).

2.4. Pobreza versus lugar de procedencia

De acuerdo al IDH del afio 2013, Nicaragua sigue ocupando el puesto
129 de los 186 paises incluidos en dicho informe mundial, que lo situa como
pais con desarrollo humano medio. Sin embargo, al visualizar en el “Mapa de
Pobreza Extrema Municipal” de Altagracia, (elaborado a partir de datos del Vil
Censo Nacional de Poblacién y IV de Vivienda 2005 y en base a la Metodologia
de Necesidades Basicas Insatisfechas- NBI, se puede observar la relacién po-
breza y lugar de procedencia, la cabecera comunitaria Urbaite, esta clasificada
como en extrema pobreza, ahi mismo se encuentra la mayor cantidad de em-
barazadas adolescentes, seguida por Las Pilas y Sintiope consideradas en alta
pobreza, cabe reflejar que Las Pilas alberga a tres adolescentes embarazadas o
madres del estudio, Los Ramos, Tilglie, Santo Domingo y San Fernando (estos
dos ultimos segun el mapa integrados en la localidad de Tilglie, segun el mapa)
se clasifican como en pobreza baja, también tienen una embarazada por locali-
dad, a excepcién de Sintiope, en el periodo que abarca este estudio.

Segun (Llorens, 2011) “La pobreza es no sélo la falta de bienes materiales
y oportunidades, como el empleo, la propiedad de bienes productivos y el aho-
rro, sino la falta de bienes fisicos y sociales, como la salud, la integridad fisica,
la ausencia de miedo y violencia, la integracién social, la identidad cultural, la
capacidad de organizacion, la capacidad para ejercer influencia politica y la ca-
pacidad para vivir con respeto y dignidad.

3. Sexualidad: inicio de vida sexual activa (IVSA) y
conocimientos sobre sexualidad

La adolescencia es una etapa esencial de la vida que permite a este grupo
poblacional, conquistar independencia, madurar el caracter y autoformarse los
propios valores y creencias, donde surgen inquietudes con respecto a los cambios
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bioldgicos, afectivos y sociales entre otros cambios encaminados a la construccion
de la identidad, es decir la transicion de la adolescencia hacia la adultez.

La mayoria de las chicas entrevistadas expresaron que iniciaron las rela-
ciones sexuales por amor a su pareja, “porque lo quiero mucho’, “para expresar-
le mi amor”, 0 “porque “simplemente se dio’, fueron algunas de las frases expre-
sadas. El inicio de la actividad sexual, por lo general causa incertidumbre, curio-
sidad, miedo y siempre surge la gran interrogante de ;Cuando es que se puede
empezar a tener relaciones sexuales? De acuerdo con la OPS/OMS, “la primera
relacion sexual es un eje de tensiones para los adolescentes, tanto por su po-
sible y amenazante atraso como por su realizacién “normal” y exitosa, casi por

regla general, ésta ocurre sin haber sido planificada” (Aguirre, 2002, pag. 37).

3.1. Conocimientos relacionados con la sexualidad

En los paises latinoamericanos, el tema de la sexualidad sigue siendo un
tabu y esta situaciéon no es la excepcién en la comunidad indigena del estudio.
Siendo la sexualidad parte integral durante toda la vida de los seres humanos,
desde que nace hasta que muere, no debe ser tratada como un secreto o como
algo de lo cual no se debe hacer ninguin tipo de comentario.

Segun la Jerarquia de las Necesidades de Maslow (Gémez, 2003, pag.
289) se plantea que tanto mujeres como hombres tienen cinco necesidades ba-
sicas que buscan satisfacer, como la de amar y ser amados, en la busqueda del
aislamiento, desde que nace el nifo o la nifa siente necesidad de afecto y de
cercania fisica, pero es hasta en la pubertad y adolescencia cuando el instinto lo
orienta hacia la busqueda de satisfacer otras necesidades de orden bioldgico,
como el deseo sexual, lo que no significa que esté preparado o preparada tanto
fisica, psicologica y emocionalmente para consumar el acto sexual, o para asu-
mir las consecuencias derivadas del mismo.

3.2. Analisis sobre la percepcion de la sexualidad de las adolescentes
entrevistadas

En la CIULP, las actitudes de las y los adolescentes hacia la sexualidad, la an-
ticoncepciodny la responsabilidad vienen siendo transmitidas mediante la via oral
por los terapeutas tradicionales de las comunidades. A continuacién se presentan
los incisos relacionados con la percepcion de la sexualidad de las participantes:

« Al tener relaciones sexuales siendo adolescente, aseguras que es-
taras con tu pareja por el resto de la vida: |as relaciones sexuales du-
rante la adolescencia no son una camisa de fuerza para actuar como un
lazo permanente que una a la pareja. Los datos reflejan que la mayoria
de las chicas tienen muy clara esta posicién, sin embargo una de ellas
todavia se lo plantea como cierto.

« La edad correcta para tener relaciones sexuales es a los 18 afos:
no hay una edad especifica para tener relaciones sexuales y aunque en
la adolescencia los 6rganos sexuales estan terminando de madurar, no
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estan lo suficiente listos como para responder adecuadamente a todo
el proceso que implica tener relaciones sexuales placenteras y sus con-
secuencias. En esta cultura algunas de las chicas refieren que a los 18
anos ya se es bastante mayor y por lo tanto se puede formalizar una
pareja, otras no saben que responder al respecto y solamente dos de
ellas reconocen que debieron darse mas tiempo y esperar a terminar
sus estudios.

« Si una muchacha no sangra y no le duele la primera vez que tiene
relaciones sexuales, significa que no es virgen: la cultura juega un
papel importantisimo en los mitos y tabues sexuales, los pensamientos
machistas, de subordinacién y sumisién en la mayoria de las culturas oc-
cidentales son muy influyentes, y se puede observar que este grupo no
es la excepcion, la mayoria opina que debe ser asi, a excepcién de dos de
ellas, esto se traduce como desconocimiento de la anatomia femeninay
por ende su funcionamiento por parte de los miembros de la pareja.

« Con una sola relacion sexual no hay peligro de embarazo, o de ad-
quirir alguna infeccién de transmisién sexual, incluyendo el VIH: es
sorprendente que de las diez chicas, casi la mitad esta de acuerdo con
la afirmacién, lo que significa que muchas de ellas tienen mas posibili-
dades de embarazarse o de adquirir una ITS incluyendo el VIH, con esta
posicion al respecto.

» Las relaciones sexuales no tienen consecuencias cuando se es de-
masiado joven (adolescente): el evento sexual es una relacién inter-
personal entre la pareja y debe tomarse en cuenta como tal. Sin em-
bargo, lo mas dificil en el estudio realizado en la CIULP, es que todas las
participantes reconocen que la situacién actual en la que se encuen-
tran inmersas tiene consecuencias en sus proyectos de vida.

« Las y los adolescentes deben tener conocimientos sobre sexuali-
dad, anticoncepcién y responsabilidad compartida a temprana
edad: en el grupo muestral, nueve de las diez participantes, aceptan la
importancia de tener informacién veraz y accesible en cuanto a sexua-
lidad, anticonceptivos y lo que conlleva la responsabilidad compartida
cuando no se ha llegado a la edad adulta. Sin embargo, “los resultados
de investigaciones muestran y argumentan que la educacion integral
en sexualidad (incluida la informacidn sobre el sexo seguro) proporcio-
na a la gente joven las herramientas para tomar decisiones saludables
y también seguras sobre sus vidas sexuales” (Grupo Internacional de
curriculo en sexualidad y VIH, 2011, pag. 57).

4. Conocimientos sobre anticoncepcion
Segun el Ministerio de Salud de Nicaragua, en el pais, “la tasa global de
fecundidad ha venido en descenso, este descenso ha sido heterogéneo en la
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zona rural y entre las mujeres mas desprotegidas es de 4,4 a diferencia de las
mujeres en la zona urbana que es de 2,6, las mujeres en edad fértil representan
el 49% del total de mujeres del pais y dentro de estas, el grupo de poblacién
con mayor porcentaje es el de 10-19 afos con 54,5% (op. cit.) (INIDE, 2008: 37)"

4.1. Conocimiento sobre anticonceptivos

En este trabajo, se evidenciaron muchas situaciones con respecto al co-
nocimiento anticonceptivo, cinco respondieron que si conocen mucho sobre
anticonceptivos, cuatro expresaron que manejan poca informacién al respecto
y una de las participantes refirié no tener nada de conocimiento sobre anticon-
ceptivos. El Ministerio de Educacién reconoce que la educacién en materia de
sexualidad, es uno de los ejes transversales del curriculum académico, pero las
evidencias demuestran que se debe ir mas alla de la intencion.

4.2. Nimero de anticonceptivos que conocen

Una de las participantes sélo conoce el preservativo como método anti-
conceptivo. Dos integrantes tienen informacién sobre el conddn, la T de cobre,
los gestadgenos orales y los inyectables mensuales y trimestrales. Una més solo
conoce los preservativos y ambos tipos de inyectables. Una de ellas sabe y ha
usado la pildora para la mafana siguiente, otras dos conocen los condones, laT
de cobre, los gestagenos orales, el método del collar y los inyectables, una mas
solamente conoce el conddn, la T de cobre y los inyectables y una de todas las
chicas que no conoce ningiin método de planificacion familiar. Todos los méto-
dos mencionados son de tipo hormonal o de barrera, algo interesante de resal-
tar es que las chicas no mencionan en ningin momento los métodos naturales,
ni los métodos anticonceptivos permanentes o quirurgicos.

Cabe mencionar que en los municipios de la Isla de Ometepe no exis-
ten centros, ni clinicas especializadas en brindar servicios sobre salud sexual,
reproductiva y afectiva. La atencion brindada por el Ministerio de Salud estatal
es brindada por médicos generales y enfermeras, y no existe un programa que
evidencie acciones de Promocién y Educacion en Salud Sexual y reproductiva
dirigido a adolescentes y comunidad.

4.3 Adolescentes que utilizan métodos anticonceptivos

Seis de diez, respondieron afirmativamente al consultarles sobre su uso
de algun método anticonceptivo, de las cuatro restantes dos estdn embaraza-
das y deducen que no necesitan protegerse hasta que finalicen el periodo de
embarazo, las otras dos no tienen pareja actualmente.

Esta situacion esta relacionada con el tipo de informacién y anticoncep-
tivos que facilita el Ministerio de Salud en la localidad y de acuerdo a la situa-
cion actual del evento obstétrico de las adolescentes, puesto que la depopro-
vera esta recomendada posterior al parto porque no tiene interferencia en la
produccion de la leche materna.
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Finalmente las dos ultimas, no utilizan ningin método anticonceptivo
porque son mujeres gestantes, ( s6lo piensan o ven en los métodos anticon-
ceptivos, como método para prevenir la concepcién y no como método de
prevencidn y proteccién (en el caso del preservativo) frente a las infecciones
de transmision sexual, incluyendo el virus de inmunodeficiencia humana(VIH).

5. Otros aspectos relacionados con la anticoncepcion

« Para que haya embarazo es preciso que el hombre termine den-
tro de la vagina de la mujer (eyacule dentro): se observa un gran
desconocimiento de los aspectos relacionados con la fecundacion, la
fertilidad y el embarazo, la mitad de las participantes considera que la
eyaculacién dentro de la vagina de la mujer es estrictamente necesaria
para que haya un embarazo.

« Para no quedar embarazada la mujer debe tener reglas irregulares:
en este enunciado la mayoria (8) coincide en negar esta afirmacion, pero
una esta de acuerdo. En diferentes fuentes se confirma que este plantea-
miento es falso, pues entre mayor irregularidad tenga la mujer con su
ciclo menstrual, mas dificil le sera conocer su periodo fértil

« En el desarrollo adolescente, los consejos de los padres en cuan-
to a los cambios anatomicos, afectivos y sociales y la sexualidad
son importantes: en este acapite, las diez muchachas confirman la
extrema necesidad de informacion y acompafnamiento por parte de
los padres, pero muchas veces por cultura, vergiienza, por falta de in-
formacion, extremismo religioso, repeticion de situaciones vividas con
los padres de los padres en cuanto a difusidon de conocimientos, entre
otros factores, los padres se callan, o simplemente se dan por aludidos
frente a este tipo de situaciones, dando pautas para que los hijos bus-
quen la informacién por si mismos, sin importar la fuente, o quien les
facilite la informacion

» Si no “terminaste “durante la relacién sexual, no quedas embara-
zada: seis de las chicas no concuerda con este inciso, sin embargo las
restantes, no estd segura o simplemente piénsalo contrario.

» Si el hombre retira el pene antes de acabar (eyacular) no hay peli-
gro de embarazo, ni de contraer infecciones de transmision sexual
y VIH: las respuestas de la mayoria de las chicas al respecto, son de
inseguridad, dando lugar a la conclusién de que muchos adolescentes
y jévenes practican el coito interruptus o bien que la relacién sexual se
da mas para la satisfaccion de los deseos sexuales del hombre.

« Las mujeres pueden quedar embarazadas solamente unos pocos
dias de cada ciclo menstrual, los hombres tienen capacidad de em-
barazar desde la pubertad: definitivamente esta afirmacién es verda-

dera cuando la mujer tiene vida sexual activa y no toma ninguna medi-
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da contraceptiva. Y se contintian las dudas en las muchachas, cinco de
ellas piensan que en cualquier momento pueden quedar embarazadas,
dos tienen sus dudas y solamente cuatro aciertan en las respuestas.

« Es mejor saber como usar un condon antes de que se necesite y
no después de que ya se haya tenido la relacion sexual, cuando es
demasiado tarde: el condén, preservativo, es uno de los métodos mas
efectivos para evitar la fecundacién y las infecciones de transmision se-
xual, incluyendo VIH, pero si es utilizado de forma incorrecta, no tiene
la misma efectividad.( en la actualidad todavia hay parejas que se opo-
nen a utilizarlo a causa se prejuicios o falta de informacién al respecto,
aduciendo que éste disminuye el placer, que es muy pequeiio, o que se
rompe con facilidad, entre otras expresiones).

La informacion planteada al respecto es aceptada en 9 de las mucha-
chas, coincidiendo una vez mas en la necesidad de informacion, clara y libre de
tabues alrededor de la amplia gama que engloba el aspecto de la sexualidad y
reproduccion humana.

» Es obligacién de los adolescentes adquirir conocimientos sobre se-
xualidad, anticonceptivos y responsabilidad compartida a tempra-
na edad: en el caso de la mayoria de las familias indigenas del estudio,
que se caracterizan por no ser nucleares, estos temas no son abordados
en su totalidad o seguin su naturaleza, ya sea por falta de informacion o
por mitos y creencias arraigadas, creyendo que con ello se evitara la pre-
cocidad de las relaciones sexuales en la poblacién adolescente actual).

6.- Actitudes relacionadas con la sexualidad, anticoncepcion
y responsabilidad compartida, desde la perspectiva de
genero, de la poblacion participante en el estudio

La sexualidad deber ser vista como una oportunidad de los seres huma-
nos para experimentar y fortalecer sentimientos propios e innatos de su ser, tales
como el enamoramiento, el amor, la comunicacion, los vinculos psico-afectivos,
el respeto a su persona y hacia la persona que se ama. Sin embargo, para que
la sexualidad sea vista como tal, es necesaria la educacién sexual en todos los
aspectos biolégicos, afectivos y sociales(la prevencién es mejor que la curacion).

A continuacién, se presentan los siguientes posicionamientos, con res-
pecto a las actitudes relacionadas con la sexualidad, anticoncepcién y respon-
sabilidad compartida, desde la perspectiva de género, de la poblacién partici-
pante en el estudio:

+ Sila pareja ha tomado la decision de tener relaciones sexuales y
asumen las consecuencias es responsabilidad compartida: las rela-
ciones sexuales son un acto de gran responsabilidad, que siy sélo si se
puede y deberia de dar con el consentimiento de ambos miembros de
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la pareja y por lo tanto ambas personas deben asumir esta responsabi-
lidad o las consecuencias del acto. De las 9/10 de las chicas concuerda
con la afirmacién y la verdad es que este enunciado estd en lo correcto.

« Estas de acuerdo con la situacion siguiente: una pareja de adoles-
centes van a tener relaciones sexuales por primera vez, pero no
tienen condones. Uno de ellos dice “yo también deseo tener rela-
ciones sexuales, pero solamente si usamos condones, yo sé donde
obtenerlos”: la responsabilidad compartida debe ser prioridad en las
parejas, en todos los aspectos desde el inicio de la relacién, durante la
relacion de noviazgo y en la vida de pareja si llegan a concretizarla. En
esta proposicion el 8 de las participantes esta de acuerdo, tomando en
cuenta el aspecto de la responsabilidad compartida, el resto tiene sus
dudas, o simplemente por aspectos culturales responde negativamen-
te considerando que no deben usar preservativos porque es su primera
vez, o bien porque siendo adolescentes no deberian preocuparse por
tener relaciones sexuales.

« Es importante tener condones u otros anticonceptivos a mano y
saber como usarlos: de nada sirve la existencia de los mismos, si la po-
blacién no tiene ninguna informacién, mucho menos que los conozca.
Hay que tomar en cuenta que este acépite es reafirmado por nueve de
las diez participantes.

« Entre mas parejas tenga el hombre, es mas hombre: el machismo
predominante en muchos paises latinoamericanos sobrepasa los li-
mites mas alld de los grupos indigenas, y esta comunidad no es la ex-
cepcion, lo bueno es que las muchachas reconocen en un 100%, esta
expresion machista.

« Estas de acuerdo con esta expresiéon de un adolescente “Tengo 16
anos de edad y llevo 6 meses saliendo con una linda chica de 15
anos, pero resulta que desde hace 3 meses a ella le ha crecido el
vientre, la dejaré porque no estoy listo para ser padre”: el asunto de
las relaciones sexuales, se debe dialogar o discutir en pareja y ambos
asumir las consecuencias de la vida sexual activa cuando se es adoles-
cente. Igualmente las participantes concuerdan con que es una deci-
sion irresponsable la que pretende asumir el chico del planteamiento.

¢ Los hombres tienen responsabilidad de prevenir el embarazo no
deseado: tanto el hombre como la mujer tienen y deben ser respon-
sables con respecto a sus actos, y si la decisién de tener relaciones se-
xuales, no contempla el embarazo, uno o ambos tomen las medidas
pertinentes para evitar la fecundacion. En este acapite todas coinciden
en reconocer como verdadera esta afirmacion.

Al respecto, en el principio 8.27, de la CIPD (ONU, 1994), se plantea que
“todos los paises deben procurar con urgencia modificar el comportamiento
sexual de alto riesgo y elaborar estrategias para que los varones compartan la
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responsabilidad en la salud reproductiva y sexual, incluida la planificacién de la

familia, y para impedir y controlar las enfermedades transmitidas por contacto

sexual, la infeccion con el VIH y el SIDA".

Todo el mundo necesita saber acerca de anticoncepcion: en este
sentido, el principio nimero 8.26 de la CIPD (ONU 1994) op. cit. recono-
ce que: los programas destinados a reducir la morbilidad y mortalidad
maternas deberian incluir informacién y servicios de salud reproduc-
tiva, incluidos servicios de planificacion de la familia. Todas las partici-
pantes estan de acuerdo en esta afirmacion.

El padre debe estar presente en la sala de parto cuando nacen sus
hijos: la responsabilidad de los hijos debe ser asumida por ambos pa-
dres, la pareja debe ser fuente amor, confianza, proteccién y apoyo mu-
tuo. Al respecto el 9 de las participantes del estudio apoyan esta mo-
cion, comprobandose laimportancia de la participacion de la pareja en
el cuidado de los hijos.

La responsabilidad de protegerse de los embarazos no deseados
es de la pareja: la decision debe ser tomada por ambos miembros y
mas aun cuando esta en juego las posibilidades de traer a otro ser hu-
mano a este mundo. En este enunciado se genera el 100% de respues-
tas de las participantes en concordancia con el mismo.

Las adolescentes embarazadas deben seguir asistiendo a la escuela:
segun la declaracion de los derechos humanos, todas y todos tenemos
derecho a un trato igual y no discriminatorio, al mayor estadndar alcan-
zable de salud mental y fisica, a la educacién, entre otros derechos im-
portantes. Las muchachas que han participado respondiendo el cues-
tionario, 8 estan de acuerdo y 2 no lo consideran apropiado, aduciendo
todas pretextos como verglienza, miedo a que les critiquen (analizando
el caso, el embarazo les genera sentimientos de baja autoestima y se es-
tancan, dejando por un lado su derecho al aprendizaje educativo en las
aulas de clases, opacando sus metas a corto, mediano y largo plazo).

Es importante demostrar la hombria (en el caso de los varones) o
adultez (en el caso de las chicas) a través del inicio de las relaciones
sexuales a edad temprana: los cambios anatomo-fisiolégicos y emo-
cionales que experimenta la poblacién adolescente, son simbolo de que
van camino hacia la juventud y adultez, no asi las relaciones sexuales que
en muchas de las ocasiones son producto de los impulsos generados por
los cambios hormonales propios de esta etapa de la vida. En el estudio, la
mayoria (9/10) de participantes reconocen que el inicio de la vida sexual
activa a temprana edad no reafirma la hombria o adultez.

Estas de acuerdo con la afirmacién “Tengamos relaciones sexua-
les, si te embarazas nos vamos a vivir a la casa de mis padres”: al
respecto, 2 de ellas lo ven de manera positiva porque la pareja esta
asumiendo las consecuencias de sus actos, para 3 de ellas, no lo consi-
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deran tan importante, pero las otras 5 chicas no lo aceptan, pues lo ven
desde la perspectiva de irresponsabilidad asumiendo que ya mantie-
nen relaciones sexuales y sélo lo asumen si ocurre el embarazo.

La responsabilidad de cuidar de los hijos y el hogar es sélo de la
mujer: la pareja en su conjunto, debe ser responsable del hogar y de
todos los miembros que lo conforman. De las participantes del estudio,
8 de las participantes estan conscientes de la importancia de compar-
tir en pareja todas las tareas del hogar. Una de las causas de la deser-
cion escolar es la conformacion de pareja o embarazos mientras estan
estudiando, en la mayoria de los casos la chica deja de estudiar para
dedicarse por completo a la maternidad o a apoyar en las labores do-
mésticas y el cuidado y educacion de los hijos.

A las personas jovenes se les debe manipular facilmente: segun la
(ONU, 2006, pags. 1-5) “los derechos humanos son garantias juridicas
universales que protegen a los individuos y los grupos contra acciones
y omisiones que interfieren con las libertades y los derechos funda-
mentales y con la dignidad humana”. Por tanto, la edad comprendida
entre la nifez o adolescencia no da ningun derecho para manipular a
las ninas, los nifos o adolescentes, son seres humanos como el resto
de la sociedad con edades mas avanzadas. En este apartado todas las
muchachas reconocen lo positivo que conlleva la formacién en valores
y responsabilidad.

Los padres y las escuelas deben velar por que se inculquen a las
nifas y ninos el respeto entre varones y mujeres como iguales, asi
como la comprension de la responsabilidad de ambos en todos los
aspectos de la familia para que esta sea segura y armoniosa: en el
hogar, los padres son los primeros maestros y en la escuela es donde se
enriquecen los conocimientos del hogar con los conocimientos cientifi-
co-técnicos que les facilita el profesorado. En este apartado todas las mu-
chachas reconocen la positividad que conlleva la formacién en valores y
responsabilidades por parte de la familia y la escuela para fortalecer los
lazos familiares y culturales de la comunidad en la que habitan.

7.- Factores determinantes que inciden en el inicio de la
vida sexual en la poblacion adolescente de la CIULP

Diversos estudios reflejan que hay muchos factores multicausales sub-

yacentes vinculados al inicio de la actividad sexual precoz: los propios del desa-
rrollo puberal y adolescente (cambios anatomo-fisioldgicos), factores familiares
(conflictos, violencia, problemas socio-econémicos, familias monoparentales),
la influencia de los pares (experiencias entre pares, presién de grupo, de los
amigos) y de los medios de comunicacion (publicacién de lenguaje de consu-
mo sexista), entre otros.
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Con respecto a la situacion socioecondmica, se puede plantear el siguien-
te enunciado:

« Esperanza de mejorar la situacion de pobreza a través de la pareja
o la maternidad: La pobreza en que se encuentran sumidas muchas
adolescentes puede generar sentimientos de desesperaciéon, como
buscar pareja o embarazarse pronto con o de una persona que tenga
un poco mas de posibilidades de apoyarle, en el caso de los y las ado-
lescentes, es mas comun en las mujeres.

Este acapite es desaprobado por 6 de las chicas, mientras las 4 restantes
dan por aprobada esta alternativa para salir de la pobreza, reflejandose clara-
mente que si es vélido el planteamiento para muchas adolescentes lugarefas.

Parailustrar y reafirmar un poco este enunciado, todas las chicas del estu-
dio proceden de familias de escasos recursos econémicos, muchas de ellas viven
en casa de los suegros y una de ellas que vive con sus padres y su pareja en una
casita de palmas de coco y varas, propiedad de los progenitores, refiere que la
relacién con su pareja inicié desde que tenia 12 afos, ahora tiene 16 aios, y re-
conoce que ella pensaba salir de su casa a donde su pareja la llevara, pero cuan-
do tuviera mayor edad, sin embargo mantenian relaciones sexuales desde que
cumplié los 13 afos y a los 15 afos sali6 embarazada producto de una ruptura de
preservativo, con ello se vieron frustrados sus suefios de casarse, formar una fami-
lia y salir del hogar de los padres. Su pareja, actualmente trabaja, pero no se res-
ponsabiliza de ella y de su hija, por el contrario, le es infiel, a lo que ella aduce que
ya ha perdido las esperanzas de tener su propia familia en un ambiente estable.

Segun (Rodriguez, 2005, pag. 141) la pobreza, la exclusion y la falta de
opciones son factores socioecondmicos que tienen una influencia muy impor-
tante sobre la probabilidad de ser madre adolescente, pero ademas interacttiian
con otros, entre los que se puede mencionar:

7.1. Factores psicoldgicos: rasgos de personalidad, respecto de cuya
incidencia a gran escala se dispone de muy poca informacion.

- Labusqueda de independencia con respecto al padre, la madre o ambos.

Dentro de los cambios psicosociales que se experimentan cuando se es
adolescente es la no aceptacion de 6rdenes, que ya no necesita ayuda de los
padres. En este enunciado 4 de las muchachas participantes reconocen que la
busqueda de independencia de la figura de los padres les conlleva a iniciar las
relaciones sexuales a temprana edad, no asi las otras 4 que no lo aceptan y las 2
restantes que no aprueban ni desaprueban dicho enunciado.

7.2. Factores individuales: atributos personales que inciden en las
conductas y que fueron adquirides en el proceso de socializacién.

- La escasez de informacién sobre sexualidad y anticoncepcion an-
tes de iniciar las relaciones sexuales: en esta etapa las relaciones
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interpersonales se van desarrollando para dar lugar a las nuevas amis-
tades entre iguales, se sienten mas en confianza, se consultan y hacen
confidencias, se aconsejan en la toma de decisiones con respecto a de-
terminadas situaciones o circunstancias, consejos o decisiones, segun
sean tomadas, tendran influencia en su desarrollo como personas.

Los reganos, golpes, gritos, ofensas, manipulacion, entre otros
(violencia) en la casa donde vive la persona adolescente: la situa-
cién de la violencia es todavia una realidad en el pais y en la comuni-
dad. Cabe destacar que la violencia genera un circulo vicioso repetitivo,
por el cual, no siempre es reconocida, en este caso, de las participantes,
5 de ellas reconoce como verdadera la proposicion, sin embargo, las 5
muchachas restantes, no aceptan de ninguna manera que la violencia
puede impulsar a las y los adolescentes a huir de casa, no importando
las consecuencias que sobrevengan.

La presion social de la pareja, las amistades, companeros de clases
o de juegos: ante esta situacion y sin el acompafnamiento e informa-
cién idéneos, las y los adolescentes se ven sometidos por parte de la
pareja, o los pares. Esta situacién es un tanto particular en la region,
por factores ya antes mencionados, sin embargo, 7 de las participan-
tes aducen su total desacuerdo, una de ellas es neutral y 2 de ellas, si
reconocen como verdadera la afirmacién sobre la presién social como
factor determinante.

7.3. Factores familiares: el contexto doméstico en el que se
desenvuelve el o la adolescente y que influye en sus modelos de
conducta, a través de la definicion de limites, la proporcién de normas
y el ejercicio de controles.

La escasa comunicacion con la familia y personas de confianza: se-
gun el (FNUAP/INIM, 1999) “se demuestra la enorme importancia que
losy las adolescentes dan a la familia, a los consejos y buenos ejemplos,
en la busqueda de su propia identidad como futuros esposos, esposas,
padres y madres”. Al respecto, la mayoria de las participantes concuer-
dan en la importancia de mantener la comunicacion con la familia y
personas de confianza.

La poca valoracidon personal (estima propia) es un factor causal
muy importante: “La adolescencia es la etapa en la que la persona
necesita hacerse con una firme IDENTIDAD, es decir, saberse individuo
distinto a los demas, conocer sus posibilidades, su talento y sentirse
valioso como persona que avanza hacia un futuro. Al respecto 5 de las
muchachas participantes reconocen y 4 de ellas no reconocen que la
autoestima que se tenga es un factor muy influyente en la toma de
decisiones o posicionamientos con respecto a las relaciones sexuales,
la anticoncepcion y la responsabilidad compartida en la pareja.
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Expectativas de vida centradas en el roll reproductivo o materno:
la situacién psicosocial y de pobreza merma un sinnimero de oportu-
nidades y afecta la visién de futuro de las y los adolescentes, si a esta
se le suma el conformismo muchas mujeres se enfrascan en la materni-
dad, , pensando equivocadamente en que la mujer estd hecha para la
maternidad y el cuidado de los hijos, la pareja y el hogar. En este enun-
ciado, 4 de ellas concuerda con la afirmacién, lo que se traduce que
es una situacion real, del total de participantes, las 6 chicas restantes,
tiene sus dudas o no reconoce este inciso como factor de incidencia.
Abandono por parte de padre, madre o ambos cuando el emba-
razo ocurre fuera del matrimonio o de una relacién estable: en |a
busqueda de ingresos que le permitan brindarle una mejor situacion
de vida a su hijo, muchas madres solteras tienden a emigrar hacia la ca-
pital de la nacién o hacia el pais vecino de Costa Rica, principalmente,
generando en cierta manera la separacién de ambas figuras materna'y
paterna. Ante esta situacion, 4 estan de acuerdo, otras 4 en desacuerdo
y 2 de ellas no esta ni a favor ni en contra de reconocer el abandono
como factor que incide negativamente en la actitud hacia la toma de
decisiones, con respecto a la sexualidad, anticoncepcién y responsabi-
lidad compartida.

Grupos familiares disfuncionales: en la busqueda de escapar de los
problemas del hogar, las o los adolescentes buscan soluciones a los
problemas familiares, en diferentes espacios, siendo el noviazgo fortui-
to, la huida, el alcohol, las relaciones sexuales precoces u otras drogas,
que a mediano y corto plazo les generardn peores consecuencias. Al
respecto, 4 de las chicas reconocen la ruptura familiar como un factor
incidente en las actitudes sobre la sexualidad, anticoncepcion y res-
ponsabilidad compartida de la pareja, 4 no lo aceptan, mientras 2 de
las mismas, esta bastante de acuerdo con el planteamiento.

7.4. Factores culturales como la tradicion (que puede promover o aceptar
la unién temprana), la marginalidad (que puede estar vinculada con la
exclusion y pobreza, o incidir en una sexualidad precoz en el marco de
una escasa supervision paternal, institucional o sanitaria y en la ausencia
de alternativas a la maternidad temprana), la tolerancia sexual (que de no
estar asociada a una mayor tolerancia y acceso a medios anticonceptivos
puede favorecer la maternidad entre las adolescentes).

El reconocimiento de la sexualidad como parte de la existencia
humana, desde lo mas simple hasta lo mas complejo: Es necesario
que los padres, familiares, profesores y personas implicadas vean la
sexualidad como algo, natural y normal para poder apoyar y orientar
con informacion veraz y objetiva a la poblaciéon joven del entorno en
el que se viva. Al respecto, 8 de las chicas valoran la importancia de la
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informacion acertada con respecto a la sexualidad y las relaciones se-
xuales para evitar el inicio de la vida sexual y sus consecuencias, como
el embarazo a edad temprana.

El respeto de las costumbres indigenas sobre cultura, espiritua-
lidad y forma de vida, incluidas las relaciones entre los sexos, el
conocimiento y practicas en cuanto a la planificacion de la familia:
ademas de la cosmovisién indigena, las creencias religiosas, aunque no
son las originarias de los ancestros, juegan un papel importante en este
aspecto al no reconocer los métodos anticonceptivos artificiales, como
contrarios a “lo que Dios quiere’, o el uso de los métodos naturales, o
bien el tener los hijos que Dios le mande a la pareja. Este apartado, no
es del todo reconocido, sélo una de las participantes lo acepta, mien-
tras 9 muchachas no lo aprueban, ni lo desaprueban, solamente una
de ellas lo reconoce, este resultado evidencia la miticidad, fidelidad y
sentido de pertenencia a la cultura o bien informacién reservada.

7.5. Factores politicos e institucionales: programas, organismos,
intervenciones, leyes y marcos normativos que actiian sobre los
adolescentes definiendo comportamientos permitidos.

Diferencias entre la informacion sobre sexualidad, anticoncep-
tivos y conductas de responsabilidad compartida que son facili-
tadas por el personal de salud presente en la comunidad, con las
tradiciones y costumbres indigenas: en el estudio, 4 chicas niegan la
influencia de las diferencias entre la informacién cientifica del Ministe-
rio de Salud y la informacion facilitada por los nativos conocedores de
la medicina ancestral, sobre sexualidad, anticoncepcién y responsabili-
dad compartida, una esté en total desacuerdo con el planteamiento y 4
chicas no aprueban ni desaprueban estas diferencias como factores.
Los servicios confidenciales sobre salud sexual y reproductiva: en
el pais, todos los aspectos relacionados con la sexualidad siguen sien-
do temas tabues, las relaciones sexuales, la adquisicion de métodos
anticonceptivos por los adolescentes en las unidades de salud, propi-
cian los rumores sobre si se es 0 no sexualmente activo, (no siempre se
brinda la confidencialidad y ética que necesitan estos casos). Durante
la practica con estudiantes adolescentes de la misma comunidad Indi-
gena, en este enunciado, ocho de ellas estan bastante en desacuerdo y
dos de ellas no estan de acuerdo, ni en desacuerdo.

Siempre dentro de la temdtica de la salud sexual y reproductiva en el Pro-

yecto Construyendo Alianzas en el mundo rural en Centroamérica, 2012, se ex-

presa que “hace falta tener en cuenta aspectos de género, edad, cultura, raza,

procedencia geogréfica, condiciones especificas (personas con discapacidad), en

los servicios de salud el reconocimiento adecuado de las costumbires, la falta de

oportunidad para la atencion, los procedimientos diagnésticos y quirdrgicos, la
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falta de investigacién en salud y las précticas tradicionales de los pueblos indige-
nas y de las comunidades afrodescendientes”.

7.6. Medios de comunicacién masivos cuyos mensajes tienen una
influencia importante sobre los adolescentes, aunque mediada por
todos los demas factores.

Para la atencién en salud a las comunidades indigenas, es importante la
adecuacién de normas o protocolos adaptandolos a las caracteristicas propias
de la poblacién, tomando en cuenta su repertorio linglistico popular tradicio-
nal, respetando su idiosincrasia o cultura, creencias, siempre y cuando no afecte
su salud, su vida a la hora de tomar decisiones relacionadas con su salud sexual,
reproductiva y afectiva.

8. Recomendaciones finales

« Promover la investigacion cualitativa de campo, priorizando los aspec-
tos relacionados con las metas o proyectos de vida la poblacién ado-
lescente y el fortalecimiento de las raices ancestrales de la comunidad
Indigena Urbaite-Las Pilas.

« Mas alla de las demandas especiales de la comunidad, deben conside-
rarse las condiciones especificas de politicas sociales y programas de
desarrollo que tiendan a la erradicacion de la extrema pobreza exis-
tente en la misma, para incrementar sus oportunidades econémicas y
sociales y a promover su desarrollo como pueblo auténomo.

« Fortalecer el didlogo y articulacion entre el MINSA y el sistema de salud
tradicional, para que el acoplamiento de los saberes de ambos sean
conocidos y promovidos por ambos, en pro de mejorar el acceso y la
demanda de servicios de salud con pertinencia cultural.

« El estado debe garantizar el cumplimiento de los derechos huma-
nos de la comunidad indigena Urbaite-Las Pilas, respetando su
identidad cultural.
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