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PRINCIPALES ASPECTOS DE LA SEXUALIDAD

La sexualidad ha venido evolucionando de la mano de la historia del ser humano, porque
es un término dindmico. Es una dimension fundamental del ser humano porque es
necesaria para identificar al ser humano como tal, ya que esta intimamente relacionada con

la afectividad, la capacidad de amar y la aptitud para relacionarse con los demas.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la sexualidad humana se
define como: “Un aspecto central del ser humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al
sexo, las identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la intimidad, la
reproduccion y la orientacién sexual. Se vivencia y se expresa a través de pensamientos,
fantasias, deseos, creencias, actitudes, valores, conductas, practicas, papeles y relaciones

interpersonales”.

Cuando se habla de sexualidad hay que adentrarse en las relaciones interpersonales, en
los sentimientos mas intimos de unos y otras y ver sus efectos en el desarrollo y
autodesarrollo del ser humano. Es una realidad de por si valiosa por el hecho de pertenecer
a la intimidad de lo humano, pero que influye en la calidad de vida de ambos géneros, de
la familia. (Ministerio de Cultura, s/a) “La sexualidad esta vinculada organicamente a la
personalidad, es vida, placer, descubrimiento”, esta ligada, ademas, como dijo el sexdlogo

@

brasilefio Malcolm Montgomery, “...al renacimiento, al desarrollo personal, a lo
interaccional, a lo ludico, a lo comunicacional, a lo nuevo, a la magia, a la belleza y a la

naturaleza, al amor y a la salud”.

El término “sexo”. Se refiere al conjunto de caracteristicas genéticas, fisiologicas, bioldgicas

y psicolégicas que definen al espectro de humanos como hombre y mujer.

Es la serie de caracteristicas fisicas determinadas genéticamente, que colocan a los
individuos de una especie en algun punto del continuo que tiene como extremos a los

individuos reproductivamente complementarios. (J.L. Alvarez Gayou, Sexoterapia Integral).

El término «sexo» deriva del latin sexus, por sectus, «seccion, separacion», el sexo es una
variable compleja, que implica procesos de diferenciacion sexual o de sexuacion que se
extiende a lo largo de todo el ciclo vital, siendo asi que los factores biologicos, psicoldgicos
y sociales se van a mostrar en mutua y permanente interaccion, dando lugar a lo que
denominamos varones, mujeres 0 sujetos que presentan una situacion de ambigiedad de

S€eXO0.



Al referirnos a caracteristicas fisicas hablamos de los 6rganos sexuales internos y externos,

es decir si tiene pene, se le asigna como sexo hombre 0 sexo mujer en caso de tener vulva.

Para una determinacion mas exacta del sexo, se tiene que distinguir entre 7 factores o

dimensiones del sexo las cuales pueden tener excepciones atipicas.

1. Dimension cromosomica: las células sexuales, 6vulos y espermatozoides, contienen
cromosomas que determinan el sexo en el momento de la concepcion (X y Y), los cuales

daran como resultado un individuo cromosémicamente femenino (XX) o masculino (XY).

2.- Dimensién de los caracteres sexuales secundarios (Sexo Fenotipico): esta dimension
se determina cuando la produccion hormonal empieza a incidir sobre nuestro cuerpo y lo
transforma para que aparezcan los llamados caracteres sexuales secundarios. El
funcionamiento en nuestro organismo del eje hipotalamo-hipéfisis- génadas, tanto en los
hombres como en las mujeres, se encarga de la produccion, desarrollo y maduracién de las

células sexuales.

3.- Dimensién gonadal: de acuerdo a la informacién genética del cromosoma X o0 Y, se
desarrollaran las génadas; ovarios en la mujer, testiculos en el hombre. Esta dimensién se
determina en el momento en que la gonada indiferenciada se diferencia en: testiculo, si el

complejo cromosomico sexual es -XY- 0 en ovario si es -XX-.

4.- Dimensién hormonal: se determina durante el periodo critico natal de sexualizacién
neurofisiologica, en el cual el cerebro de un producto -XX- se feminiza y el de un producto

-XY- se masculiniza

5.- Dimensién morfolégica de érganos sexuales pélvicos externos: ésta se determina en un
producto con complejo cromosdmico -XY-, en el momento en que la testosterona fetal, por
medio de la 5 alfa reductasa la transforma en dihidrotestosterona; esta Ultima estimula el
desarrollo del tubérculo genital, los pliegues labio escrotales y los pliegues urogenitales del
pene y el escroto. En un producto con complejo cromosémico -XX-, al no existir andrégenos,
se estimula el desarrollo del tubérculo genital, los pliegues labio escrotales y los pliegues

urogenitales del clitoris, los labios mayores y los menores.

6.- Dimension morfoloégica de 6rganos sexuales pélvicos internos: se determina en un
producto con complejo cromosémico -XY-, en el momento en que se estimula el desarrollo
de los conductos de Wolf, a partir de la presencia de la testosterona fetal y la proteina

citosolica nuclear, la cual esta determinada genéticamente; ademas, se inhibe el desarrollo



de los conductos de Miller o paramesonéfricos por medio de la sustancia de Jost. En un
producto -XX- al no haber testosterona y proteina citosélica nuclear, se estimula el

desarrollo de los conductos de Miiller.

7.- Dimension cerebral: se determina durante el periodo critico perinatal de sexualizacion
neurofisiologica, en el cual, por un proceso complicado, el cerebro de un producto con
complejo cromosomico -XX- se feminiza, y el producto con un complejo cromosémico -XY-

, S€ masculiniza; existiendo por tanto diferencias entre cerebros de hombres y mujeres.

Reproducirse es una potencialidad, consecuencia directa de ser seres vivos. La sexualidad
humana con sus mdltiples niveles de manifestacion, complejidades de organizacién e
integracién, se ha desarrollado como resultado de la necesidad de la especie humana por

reproducirse eficientemente.

El Holén de la Reproductividad hace referencia a la posibilidad humana de producir
individuos similares, aunque no idénticos, de los que fueron productos, y va mas alla, al
englobar a las construcciones mentales que se producen acerca de esta posibilidad. La
reproductividad humana tiene manifestaciones psicologicas y sociales de mayor
importancia, por lo que Eusebio Rubio refiere que es mas adecuado llamarlo Hol6n de la
Reproductividad humana y no de la reproduccién, ya que no se limita al evento biologico de
la concepcion, embarazo y parto. Considera que hay manifestaciones de la reproductividad

en hechos tan lejanos de la concepcion como el acto educativo mismo.

La serie de conductas, pensamientos, emociones, y patrones de interaccion que conforman
la sexualidad humana tienen una base bioldgica, que es indispensable estudiar, aunque no
expligue todo lo que ella es. Modelos de la respuesta sexual humana De manera
convencional, la serie de cambios fisiol6gicos que ocurren en el organismo ante la
presencia de un estimulo sexual se denominan respuesta sexual, existen varios modelos
para conceptualizarla. William Masters y Virginia Johnson (1966) fueron dos investigadores
que se ocuparon de describir en detalle la serie de cambios que ocurren en el cuerpo
cuando el individuo tiene actividad sexual. Su modelo propone que la “suma” de todos los
cambios que el cuerpo experimenta pueden denominarse “tension sexual”, que sigue cuatro
fases: la excitacion, la meseta, el orgasmo y la resolucién. La fase de excitacion se inicia
con los primeros cambios que se observan a nivel de los genitales. La ereccion del pene y
la lubricacién vaginal son los dos cambios mas notorios, pero hay cambios en todo el

cuerpo: frecuencia cardiaca, respiratoria, coloracion de la piel, contracciones de musculo



estriado y liso) La psiquiatra norteamericana Helen Kaplan propuso en el afio de 1979 que
el modelo unidimensional propuesto por Masters y Johnson no era adecuado para explicar
muchas de las variaciones observadas y propuso dos modificaciones al modelo de la
respuesta sexual humana: 1) dejar de considerar a la respuesta sexual como un continuo
de una sola dimension para considerar tres: el deseo, la excitacién y el orgasmo y 2)
describir una fase de deseo. Cada una de las tres fases tiene un mecanismo fisiolégico
basico diferente: hablando de fisiologia, el deseo sexual es un proceso heuro-bioquimico
que ocurre en el sistema nervioso central, la excitacion sexual es un fenédmeno neuro-
vasomotor y el orgasmo uno neuromuscular. En 2000, la Dra Rosemary Basson propuso
un modelo circular para entender la respuesta sexual, por la observacion de que es
relativamente frecuente entre las mujeres que el deseo sexual no sea el primero en
aparecer en la secuencia sino que este puede aparecer como consecuencia de la misma
excitacion sexual o en otros momentos que no lleven secuencia. El cerebro, la fisiologia
genital y la experiencia erético-sexual humana La participacion del sistema nervioso central
en la experiencia erotico-sexual humana es de suma importancia. Se sabe que un gran
namero de neurotransmisores y hormonas que actlan en el cerebro resultan relevantes en
la respuesta sexual. Entre ellos encontramos a la serotonina, la dopamina, la adrenalina, la
norepinefrina, la acetilcolina, la histamina y los opioides, ademas de las hormonas:
testosterona, estrogeno, progesterona, prolactina, oxitocina y cortisol. El advenimiento de
técnicas de neuroimagen ha facilitado la localizacion de las zonas cerebrales que participan
en la experiencia de la respuesta sexual y en la experiencia amorosa. La respuesta sexual
se caracteriza por una serie de modificaciones del estado de los genitales. De todos los
cambios que se presentan en los genitales, la ereccion del pene es el mas estudiado y del
que conocemos mayor detalle fisiol6gico; en esencia es un fendmeno hidromecanico. La
diabetes mellitus, las dislipidemias, la hipertension, la obesidad y el tabaquismo producen
todos, disfuncién endotelial y, a través de este mecanismo afectan inicialmente la ereccion.
Lo mismo sucede con alteraciones estructurales como la afectacion de la transmision
neuronal que ocurre en la neuropatia diabética o la ateroesclerosis que puede seguir a la
hipertensién o el aumento de colesterol sanguineo observado en las dislipidemias. Aunque
muchos de los neurotransmisores que se han descrito y estudiado en el pene se encuentran
también en la vagina, no se ha podido caracterizar con precision la farmacologia de la

respuesta vaginal durante la excitacion sexual.



La educacion de la sexualidad se entiende como el proceso educativo vinculado
profundamente a la formacion integral de nifios y jovenes, que apunta a la autogestién en
un marco de educacién permanente, y que aporta informacion cientifica y elementos de
reflexién para incorporar la sexualidad de forma plena, enriquecedora y saludable en todas
las etapas de la vida y acorde con el contexto econémico, histérico, social y cultural en que

se vive.

Los objetivos que persigue la educacion de la sexualidad son basicamente los siguientes:

e Lograr el desarrollo de un pensamiento critico que posibilite la adquisicion de
actitudes positivas hacia la sexualidad entendida como elemento inherente al ser
humano, mas bien que buscar la acumulacion de contenidos e informacién per se.

o Favorecer el proceso mediante el cual sea posible reconocerse, identificarse y
aceptarse como ser sexual y sexuado durante todo el transcurso de la vida, sin
angustias, temores ni sentimientos de culpa.

o Favorecer el desarrollo de roles sexuales en el marco de una dialéctica de valores
basada en los derechos humanos, que propicie relaciones de respeto y equidad
entre las personas, superando toda discriminacion de género.

e Revalorizar la importancia de componente afectivo en la vida de los seres humanos
y en sus relaciones entre si, mas alla del vinculo de la pareja.

e Favorecer un mayor conocimiento y relaciéon con el propio cuerpo, como elemento
de autoestima y de sustento del autocuidado de la salud.

o Favorecer la adoptacibn de conductas sexuales placenteras, conscientes,
responsables y libres, hacia uno mismo y los demas.

e Propiciar la comunicacion en la pareja y en la vida familiar promoviendo relaciones
equitativas y horizontales dentro del hogar, y destacando el respeto y consideraciéon
que, en tanto personas, merecen todos sus integrantes, cualquiera sea su sexo y
edad.

e Promover criterios equitativos y conductas de responsabilidad compartida en la
pareja, tanto en la procreacion y el cuidado de la descendencia como frente a la
decision y el empleo de métodos anticonceptivos.

e« Promover conductas de responsabilidad reciproca en la prevencion de las

enfermedades de transmision sexual.



La aproximacion a esta realidad requiere que la sociedad en su conjunto y a todos los
niveles pueda sensibilizarse y replantear el tema de los valores que sustentan el proceso
de socializacion de la sexualidad y su repercusion en la salud de la poblacién. Es necesario,
también, tener presente que la salud es una tarea cotidiana, en la que interviene una
multiplicidad de sectores y para la cual es irnprescindible la participacion activa de todos

los involucrados, promoviendo oratorios de equidad y desarrollo a escala humana.
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