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Abstract

In order to qualitatively evaluate sexual behav-
iors or practices and the incidence of sexual and
reproductive health programs in adolescent and
postadolescent users educated in Cali, Colom-
bia, two quota samples were carried out, one in
schools in poor neighborhoods of the city and
one at Valle University (UNIVALLE). In addi-
tion, a limited number of twelve open inter-
views was made among two different student
population groups, the schools and the univer-
sity. The study addresses the sexual behaviors of
adolescents and postadolescents, contraceptive
methods and prevention of STDs and HIV/AIDS,
and the uses of sexual and reproductive health
programs by both populations, controlling for
social class (socioeconomic stratum), gender,
and race. Two sexual and reproductive health
programs were taken as reference: that of PRO-
FAMILIA (Pro-Wellbeing of the Colombian Fam-
ily Association), and the sexual and reproduc-
tive health program of the University Medical
Service of the UNIVALLE. Results show how the
behaviors and responses to sexual and reproduc-
tive health programs are mediated by multiple
sociological categories that orient the analysis.
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Tipo de estudio y poblacién estudiada

“(...) Es que uno por ser negro es como la vision
de ser fuerte y como de ser recto y como de ser
hombre, hombre (...) es como el color de la supe-
rioridad, eso siempre me lo he creido yo frente a
todo esos blanquitos (...) yo creo que hay una
gran diferencia entre negro y blanco, blanco es
como tirando como pdlido, débil, y el negro es
como un color fuerte (...) es como simbolo de
fuerte de diferentes cualidades fuertes y en cam-
bio el blanco en cualquier momento se puede
quebrar. (...) El color, la sangre, todo el cuerpo
tiene mds resistencia que el blanco, en todo lo
que sea fisico, y ahora intelectualmente, enton-
ces resistentes a todo (...) [los hombres negros]
hacemos subir [a las mujeres] cuantas veces sea
al cielo (...) hay una mezcla entre lo amoroso y
lo salvaje, Dios nos doté con un miembro [pe-
ne] bastantemente grande y eso nos beneficia
(...) cada una tiene sus caracteristicas [las muje-
res], pero si hablamos de sexo, de pronto escoge-
ria la negra (...) la diferencia puede estar dentro
de la cultura, porque dicen que la negra es mds
caliente, mds ardiente, pero mi novia era muy
carifiosa, mi novia negra, la india era muy ar-
diente y entonces yo creo que eso es muy cultu-
ral las mestizas y las blancas, como todas pdli-
das, yo creo que como es el color asi son (...).
Creo que soy muy atractivo, me parece que las
peladitas se mueren por mis pompas [nalgas],
mi sonrisa, mi cuerpo, creo que les llama la
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atencion, de pronto por lo grande [referencia a
su cuerpo atlético] y como dicen que tengo mi-
rada de malo deben pensar que soy atractivo en
el sexo, pero se estrellan, porque soy todo un leo-
pardito [rie]; ademds por mi forma de ser, por-
que soy vanidoso, por lo deportivo, por las rum-
bas que he hecho, porque soy modelo (...). Creo
que el condon es como una barrera; tiltimamen-
te lo he utilizado, pero creo que el condon limita
(...). Es importante para prevenir el SIDA pero
limita como la sensibilidad, imaginate uno ha-
ciendo sexo oral y tener que quitdrselo, jno eso
no! (...) Cuando son mis novias, pues como que
hay confianza y uno habla, pues no se usa con-
don; pero en cambio, con pelada de rumba, eso
es fijo conddn...” (Jhonny, hombre negro, estu-
diante de Recreacion de la Universidad del Val-
le, 23 anos, clase baja).

Con el objetivo de hacer una evaluacion
cualitativa de los comportamientos o précticas
sexuales, y la incidencia de los programas de
salud sexual y reproductiva en los usuarios
adolescentes y postadolescentes de Cali, Co-
lombia, se llevaron a cabo dos muestras por
cuotas. Una en colegios de sectores populares
y otra en UNIVALLE (Universidad del Valle). En
el caso de los adolescentes de sectores popula-
res se analizaron los programas de salud sexual
y reproductiva de PROFAMILIA (Asociaciéon
Pro-Bienestar de la Familia Colombiana - la
principal entidad especializada en poblacién
menor de 20 afios de sectores populares en Co-
lombia). La muestra se ubica en una regién ur-
bana con alta concentracién de gente negra.
Entre los postadolescentes se tomo el caso de
estudiantes de la UNIVALLE, la universidad pu-
blica més importante de la regién del surocci-
dente colombiano. Ademds, se realizé un nu-
mero limitado de 12 entrevistas abiertas en dos
grupos de poblacién estudiantil diferentes, de
colegios y de la universidad. El modelo de entre-
vista en profundidad utilizado se apoyé en el
trabajo tedrico y metodolégico de Kaufmann 1.2.

La muestra de adolescentes de estratos po-
pulares son alumnos de educacién bdsica se-
cundaria de cinco instituciones escolares, ubi-
cadas en la zona oriental de la ciudad, donde
coexisten barrios de clases medio bajas, cons-
tituidos por casas que cuentan con un completo
equipamiento de servicios publicos, al lado de
barrios con precarias condiciones de urbaniza-
cion y servicios publicos. Son 252 estudiantes,
144 hombres (57,1%) y 108 mujeres (48,9%).

El segundo grupo lo conforman estudian-
tes de las distintas carreras de la UNIVALLE, en
sus dos sedes de Cali, Colombia, los cuales re-
siden en diferentes tipos de barrios de la ciu-
dad. Por ello, en términos de estratos socioeco-
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noémicos hay mayor heterogeneidad, predomi-
nando sectores de clases medias bajas y me-
dias medias. Aqui la muestra alcanzé en total a
117 estudiantes, 59 mujeres y 58 hombres, dis-
tribuidos en tres facultades (Salud con 43 estu-
diantes; Humanidades y Educacién con 9; y
Ciencias e Ingenierias con 65).

Las dos muestras a posteriori permiten una
estratificacién socioeconémica de los indivi-
duos segun el barrio donde residen los estu-
diantes. En el caso de los colegios corresponde
a clases bajas (estratos uno y dos) y medias ba-
jas (estrato 3); mientras en UNIVALLE se selec-
cionaron estudiantes de tres tipos de facultades
que se agrupan la mayor parte en clases medias
bajas (estrato tres), clases bajas (estratos unoy
dos) y clases medias medias y altas (estratos
cuatro, cincoy seis).

La totalidad de los estudiantes de colegios
son adolescentes, con edades medias de 15,47
afos para los hombres y 16,11 para las mujeres,
y la mayor parte de los de UNIVALLE son posta-
dolescentes con edades medias de 19,94 afios
para los hombres y 19,55 afios para las mujeres.

Mientras en la universidad a medida que
aumenta el estrato disminuye el promedio de
edad para hombres y mujeres, en los colegios
no existe un patrén determinado por estrato
socioeconémico. Por color de piel las mujeres
y hombres negros universitarios tienden a con-
centrarse en el estrato tres (clases medias ba-
jas) y en el colegio, en cambio, son de sectores
populares bajos (estratos unos y dos).

Comportamientos sexuales

Se observéd, en primer lugar, que tanto los
hombres de la muestra de UNIVALLE, como los
de la muestra de colegios del oriente de Cali,
han tenido en mayor proporcién relaciones se-
xuales que las mujeres de las mismas muestras.
En segundo lugar, a medida que aumenta el es-
trato tiende a disminuir la proporcién de mu-
jeres que han tenido relaciones sexuales, mien-
tras los hombres presentan un comportamien-
to mds errdtico, lo cual indica que la edad de
iniciacién sexual guarda una estrecha relacion
con el género y, en menor medida con el estra-
to, presentdndose un comportamiento diferen-
ciado entre hombres y mujeres jévenes. Este
resultado es debido, por una parte, al drama
que deben enfrentar los hombres, principal-
mente de capas populares, pero también de
clases medias bajas y medias medias, respecto
a una temprana iniciacién sexual - como rito
de paso hacia una masculinidad tradicional -
y, por el otro, al mayor control de la sexualidad
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que ejercerian las familias de las mujeres, es-
pecialmente las de estratos altos, sobre las hi-
jas en su decision de tener relaciones sexuales,
a través de la abstinencia con el fin de evitar un
embarazo no planeado que afecte su proyecto
escolar. Para el caso de las capas medias, entre
tanto, la edad de iniciacién sexual estarfa mds
mediada por el noviazgo romadntico, el cual
también es un factor que atrasa la edad de ini-
ciacion sexual. Por otro lado, en las mujeres es-
colarizadas de sectores populares y clases me-
dias bajas al privilegiar el proyecto escolar se
pospone la iniciacion sexual. De todas mane-
ras, en las mujeres jévenes a medida que el es-
trato es mds alto su edad de iniciacién es ma-
yor. Estos resultados son similares a los encon-
trados por Brown et al. 3 para otras sociedades.

Se encontré que el color de piel es una va-
riable que puede estar incidiendo en la précti-
ca de las relaciones sexuales de los jévenes en
forma muy diferente segtin el género, como lo
evidencia el hecho que mientras los hombres
negros de las muestras de UNIVALLE y colegios
respondieron en mayor proporcién haber teni-
do relaciones sexuales en comparacién con los
hombres mestizos y blancos, las mujeres ne-
gras de las dos muestras (UNIVALLE y colegios)
respondieron en menor nimero haberlas teni-
do frente a las mestizas y blancas. En segundo
lugar, al discriminar la edad de iniciacién se-
xual por color de piel, vuelve a observarse en
los hombres negros de la muestra de estudian-
tes de UNIVALLE, el promedio de edad de ini-
ciacién sexual més bajo entre todos los hom-
bres. Por el contrario, en las mujeres negras
universitarias el promedio de edad de inicia-
cién es mds alto. En los estudiantes de colegios,
tanto los hombres como las mujeres negros-as
presentan edades mayores respecto a los otros
grupos de color para ambos sexos. En este ulti-
mo caso, es probable que el estereotipo racial
esté jugando un papel negativo en el ejercicio
de la sexualidad de las mujeres y hombres ne-
gros-as escolarizados de sectores populares y
clases medias bajas, en forma similar a las de
clases medias medias, lo que conlleva a la abs-
tinencia sexual. Por el contrario, en los hom-
bres negros de una generacion precedente a la
que ahora estd en la universidad, el mismo es-
tereotipo racial asociado fuertemente a una
ideologia de hipermasculinidad 4, puede favo-
recer un comportamiento favorable a su ejerci-
cio en determinadas condiciones de domina-
cién y negociacién con el poder, como se ex-
presa en el fragmento de la entrevista de
Jhonny. Sobre este elemento social de valoriza-
cién de la masculinidad en condiciones de es-
tereotipos étnico-raciales y su efecto en las re-

laciones de los dos sexos en jovenes de clases
populares y clases medias es ttil el andlisis de
Bourdieu 5.

El promedio de edad de iniciacién sexual
de los adolescentes de la muestra de colegios
es mucho mds bajo que la edad de los postado-
lecentes de la muestra de UNIVALLE. Se pre-
senta una diferencia de casi dos afios en los
promedios de edad de iniciacién sexual entre
las dos muestras, siendo para los adolescentes
de 14,25 afios, con una mediana de 14 anos,
frente a los postadolescentes con 16,03 afios y
una mediana de 16 afnos. Estas diferencias del
promedio de edad de iniciacién sexual entre
las dos muestras, se pueden atribuir a que los
estudiantes de los colegios forman parte de una
generacion mds joven. Por otro lado, el grupo
social de origen al que pertenecen los estu-
diantes de la muestra de colegios, a diferencia
de la muestra universitaria, estd concentrado
en los estratos uno y dos, y forman parte de
sectores populares urbanos y clases medias ba-
jas, mientras en la muestra universitaria hay
también sectores de clases medias y medias al-
tas (estratos cuatro, cinco y seis).

En un estudio similar realizado en Bogota 6,
el promedio de edad y la mediana de iniciacién
sexual de las muestras de estudiantes universi-
tarios y de colegios son ligeramente un poco
mas altas que las de las dos muestras de Cali:
en la muestra de estudiantes de la Universidad
Nacional de Colombia en Bogotd el promedio
de edad de iniciacién sexual es de 16,8 aflos y
la mediana de 17 afios, y en la muestra de cole-
gios de lalocalidad de Kennedy de esa ciudad
el promedio es de 14,6 afios y la mediana de 14
anos. Las diferencias de las edades medias de
iniciacion sexual entre las dos ciudades han si-
do observadas por otros estudios para mujeres
adolescentes escolarizadas y no escolarizadas
7. Advirtiéndose en Cali una mayor precocidad
en la iniciacién, lo que hace muy probable que
el fenémeno sea compartido por la poblacién
masculina, especialmente en los sectores po-
pulares. En general, Bogotd presenta unos sec-
tores populares y clases medio bajas mds edu-
cadas que Cali, al igual que un peso mayor de
hogares nucleares completos, lo cual tiene in-
cidencia en la socializacion de los ninos y ado-
lescentes con mayor control familiar 7.

La experiencia de placer en la primera rela-
cion sexual para las dos muestras en Cali pre-
senté un efecto de estrato conjugado con el de
género, en la medida en que mientras mds de
la mitad de las mujeres de UNIVALLE y de los
colegios del oriente no experimentaron placer
en su primera relacién, alrededor de las tres
cuartas partes de los hombres de la mismas
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muestras si lo experimentaron. A medida que
se eleva el estrato, la proporcion de mujeres de
ambas muestras que manifestaron no haber
experimentado placer en su primera relacién
sexual tiende a disminuir, lo cual permite su-
poner un ejercicio de la sexualidad menos asi-
métrico en los estratos socioeconémicos supe-
riores.

Sobre el nimero de parejas sexuales en el
ultimo afio se encontré que el estrato socioe-
condmico operaria con mayor fuerza en la mues-
tra de estudiantes de UNIVALLE que en la de
los colegios del oriente de Cali, puesto que a
medida que aumenta el estrato, el nimero de
parejas sexuales tiende a disminuir, tanto en
los hombres como en las mujeres de la mues-
tra de UNIVALLE. La causa posiblemente es la
mayor importancia que las clases medias aco-
modadas universitarias otorgarian al noviazgo
y asuideal de “fidelidad”.

Al discriminar el nimero de parejas sexua-
les por color de piel no se apreciaron variacio-
nes importantes en la muestra de estudiantes
de UNIVALLE, por el reducido nimero de ca-
sos. Sin embargo, en los hombres de la mues-
tra, y especialmente en los negros, se presenta
una mayor proporcién de casos con dos o mas
parejas sexuales, lo cual guarda relacién con la
mayor proporcién de hombres negros que han
tenido relaciones sexuales, a la vez con edades
menores de iniciacién en su primera relacién
sexual. Esta relacién de género masculino con
color de piel en el espacio universitario — en tér-
minos del niimero de parejas sexuales — apoya
la hipétesis del estereotipo racial que entra a
formar parte de un capital corporal en el mer-
cado erdético. Para el total de la muestra de es-
tudiantes de colegios del oriente de Cali tam-
poco se encontraron diferencias significativas
en relacién con el nimero de parejas sexuales
y el color de piel. Por lo que se podria sugerir
que en sectores de clases medias bajas y me-
dias medias de la universidad publica operaria
con mayor fuerza la ideologia del estereotipo
racial masculino, asociado a un atractivo eroti-
co, sin que esto conlleve a relaciones estables
de pareja.

Métodos anticonceptivos
y prevenciéon de ETS y VIH/SIDA

En el uso de métodos anticonceptivos y de pre-
vencién de VIH/SIDA se encontré un efecto de
estrato en las mujeres de la muestra de UNI-
VALLE durante su primera relacién, que se ma-
nifiesta en métodos hormonales y otros (DIU,
diafragma, etc.) a medida que su sube de estra-
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to. Es plausible que las mujeres universitarias
de estratos mads altos privilegian la anticoncep-
cién, pero descuidando el factor protector con-
tra ETS y VIH/SIDA que ofrece el condén, ya
que muchas de ellas tienden a tener relaciones
de pareja sexual estable a medida que aumenta
el estrato socioeconémico, lo cual es consis-
tente con el uso de métodos hormonales y otros
métodos seguros. Por el contrario, en los hom-
bres de la misma muestra no se presenta este
efecto de estrato, destacandose ademas en los
tres grupos de estratos una alta proporcion de
casos en los que no se utilizé ningtin método
anticonceptivo o se recurrié a métodos poco
confiables, como el método del ritmo o el del
coito interrumpido, lo que indicaria que los
hombres de la muestra estuvieron mas expues-
tos a contraer alguna ETS, pero también a pro-
ducir algin embarazo. Respecto a la muestra
de adolescentes de colegios del oriente de Cali,
el fenémeno encontrado es opuesto al obser-
vado en UNIVALLE, es decir, el efecto del estra-
to socioeconémico operé en los hombres pero
no en las mujeres. Asi, se advirti6 en los prime-
ros una mayor frecuencia en el uso del condén
a medida que se sube de estrato con una caida
significativa de ningtin método y de los méto-
dos inseguros de planificacién. Por el contrario
en las mujeres no se observa una tendencia
clara por estrato, percibiéndose en mayor pro-
porcién el uso del condén en la primera rela-
cion sexual, pese al elevado niimero de casos
que no habrian empleado ningtin método o el
método del ritmo o coito interrumpido.

Las diferencias del efecto que produce el
estrato seglin género en las dos muestras pue-
de estar relacionado, en primer lugar, con el
sesgo de la muestra de colegios debido a la pre-
sencia de los programas de PROFAMILIA en los
colegios de estratos mds acomodados del Dis-
trito de Aguablanca y, en segundo lugar, al he-
cho que se trata de mercados eréticos de pare-
jas diferenciados en los hombres y en las muje-
res de ambas muestras, aunque pueden inter-
relacionarse. Asi, las mujeres de ambas mues-
tras tenderian a privilegiar una relacién esta-
ble, en la cual se le da mayor importancia a los
métodos hormonales y otros seguros y menor
a la prevencion de ETS y el VIH/SIDA. En los
hombres predomina el uso del condén al pre-
sentarse relaciones de pareja menos estables.

Al discriminar el empleo de métodos de pla-
nificacién por nimero de parejas sexuales en
el dltimo afo, se encontraron dos tipos de pa-
trones de comportamiento en las dos muestras:
en la universidad la tendencia es a tener mds
importancia en mujeres y hombres, aunque
menos en los hombres, el uso de los métodos
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hormonales y otros métodos seguros cuando
se presenta una relacién sexual estable a lo lar-
go de los dltimos doce meses antes de la en-
cuesta. En cambio, cuando aparecen dos o mas
parejas sexuales tiende a privilegiarse el pre-
servativo o condén, tanto en hombres como en
mujeres. En el colegio esta tendencia se pre-
senta en las mujeres pero en forma menos acen-
tuada que en las universitarias, con la desven-
taja que hay un aumento de ningiin método y
otros métodos no seguros, sobre todo cuando
hay dos o mds parejas sexuales. El patrén en los
hombres de colegios también es diferente al de
los hombres de la universidad. En el caso de
una pareja sexual predomina el condén, aun-
que hay ademads una alta proporcién de ningtin
método y otros métodos inseguros, superior a
lo que presentan los hombres en la universi-
dad. Estas diferencias tienen que ver con los
menores recursos con que cuentan los estu-
diantes de colegios de estratos socioeconémi-
cos uno y dos, diferentes al condén. Esto tam-
bién se refleja en que para la poblacién feme-
nina adolescente de sectores populares el me-
nor uso de métodos hormonales y otros méto-
dos seguros se debe a su mayor costo. En este
sentido, se debe advertir un mayor nivel de
riesgo en esta poblacién porque esta situacién
aparece con el aumento de la frecuencia de pa-
rejas sexuales.

En la percepcién que se tiene del condén,
se presenta una aparente contradiccion en el
sentido que a mayor estrato socioeconémico
hay una percepcién mds negativa respecto al
uso del preservativo en las universitarias, debi-
do posiblemente a la prelacién que le dan las
mujeres de estratos medios acomodados a la
relacién de pareja estable, con base en relacio-
nes de confianza reciproca entre la pareja.

Al discriminar la percepcion del preservati-
vo por color de piel se encontraron variaciones
por sexo y tipo de muestra. Asi, en la universi-
dad la muestra presenta una concentracion de
estudiantes negros en clases medias bajas y
medias medias, los cuales respondieron en
menor proporcién tener una percepcion posi-
tiva del conddn, especialmente las mujeres,
debido probablemente al ideal de tener una
pareja estable, mientras que los estudiantes
negros de los colegios son mds de estratos muy
bajos y bajos, y tanto en las mujeres como en
los hombres adolescentes no se presentan di-
ferencias significativas por color de piel en
cuanto a la percepcién que tienen del condon.

Usos de los programas de salud
sexual y reproductiva

Respecto a las entidades donde se ha acudido
para consultas sobre programas en salud sexual
y reproductiva, se encontré en la muestra de
UNIVALLE que las mujeres de estratos superio-
res tienden a utilizar otros servicios diferentes
al Servicio Médico Universitario de Univalle,
aunque las de estratos menos altos privilegian
también a entidades de la Ley 100 - ley que re-
gula el sistema de salud en Colombia, a traves
de instituciones prestadoras de servicio de sa-
lud y empresas de servicios de salud —, al lado
de los centros publicos de salud utilizados por
los sectores populares. Pero en general, las mu-
jeres tienden a utilizar mds los servicios de sa-
lud sexual y reproductiva en UNIVALLE que los
hombres, independientemente de la frecuencia
de relaciones sexuales, aunque aumenta la fre-
cuencia de la asistencia en ellas a medida que
aumenta también la de relaciones sexuales. En
los hombres, por su parte, se advirtié un efecto
de estrato, es decir, el nimero de hombres uni-
versitarios de la muestra sin utilizar ningun ti-
po de servicio de salud sexual y reproductiva
tiende a ser mds alto en el grupo de estrato uno
y dos. Ademds, a medida que aumenta el estra-
to pesa el uso de consultorio médico particular
y directamente los que tuvieron en el colegio un
curso de educacién sexual. El uso del Servicio
Médico Universitario, por otra parte, es muy
débil, y no aparece en estudiantes hombres de
estratos altos. No obstante, el grupo de mayor
frecuencia de relaciones sexuales (dos o més)
tuvo un porcentaje mayor de uso del servicio en
los dltimos seis meses. También hay un mayor
conocimiento de PROFAMILIA en los estratos
altos, aunque mucho menor en las mujeres. Es-
te desequilibrio por género tiene que ver con la
percepcién que los estudiantes universitarios
tienen sobre la salud sexual y reproductiva, més
como asunto de anticoncepcién por parte de
las mujeres, a pesar del énfasis dado en ETS y
VIH/SIDA en el programa de induccién a salud
sexual y reproductiva en el momento de la en-
trada a la universidad. En la muestra de cole-
gios PROFAMILIA se destaca, lo que era de es-
perar, ya que se seleccionaron en la muestra
precisamente varios colegios en los cuales esta
entidad ofrecia el programa de salud sexual y
reproductiva, siendo mds fuerte en las mujeres
que en los hombres. Sin embargo, entre las mu-
jeres, son las mujeres negras las que en una
proporcién mayor no han recibido alguna aten-
cién en salud sexual y reproductiva, y entre los
hombres, los negros, lo que evidencia que este
grupo es el que enfrenta un mayor riesgo.
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En cuanto a la frecuencia con que se acude
a programas de salud sexual y reproductiva, se
encontré que tanto las mujeres de la muestra
de UNIVALLE como las de la muestra de los co-
legios del oriente de Cali asisten con mayor re-
gularidad que los hombres de las dos muestras.
Se observo que las mujeres de la muestra de
colegios del oriente de Cali curiosamente han
acudido con mayor frecuencia a programas de
salud sexual y reproductiva que las de la mues-
tra de UNIVALLE, lo cual puede atribuirse al
hecho que un grupo importante de la muestra
de colegios seleccionado habria participado en
los programas de PROFAMILIA.

El comportamiento masculino de un signi-
ficativo menor uso de los programas de salud
sexual y reproductiva que las mujeres, ha sido
observado por otros estudios 89. Ademads, en
las representaciones masculinas encontradas
en los discursos sobre salud y sexualidad de las
entrevistas en profundidad a adolescentes y
postadolescentes hombres escolarizados, se ob-
serva una marcada tendencia a considerar los
programas de salud sexual y reproductiva como
un asunto que le concierne mds a las mujeres.

Conclusiones

Un hallazgo importante registrado en las entre-
vistas en profundidad sobre el comportamien-
to sexual masculino, a nivel de representacion
estereotipada, es que €l estd atravesado por el
color de piel, aunque esto se pudo observar me-
jor en la universidad (ver fragmento del entre-
vistado al comienzo del articulo). Sin embargo,
este fendmeno es posible que afecte a las mu-
jeres negras, pero bajo la modalidad de estig-
ma, lo cual incide en un comportamiento dife-
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rente al que se esperaria, al privilegiar ellas el
proyecto escolar sobre el ejercicio libre de la
sexualidad. En general, el andlisis descriptivo
de los datos de la encuesta sobre comporta-
mientos sexuales a una muestra por cuotas de
adolescentes de colegios populares en Caliy
estudiantes de la UNIVALLE, en cuanto usua-
rios de programas de salud sexual y reproduc-
tiva, ademds apoyado a la vez por fragmentos
de entrevistas en profundidad, permite demos-
trar, en primer lugar, la manera en que dichos
comportamientos o précticas sexuales estdn
mediados por multiples categorias socioldgi-
cas como el género, el estrato socioeconémico
de residencia del hogar del joven en cuanto
proxy de clase social, el color de piel (dimen-
sién racial) y el ciclo de vida (adolescente y
postadolescente). En segundo lugar, se pudo
observar la incidencia desigual que, en el con-
texto de las variables anteriores, tienen diver-
sos programas institucionales de salud sexual y
reproductiva en las poblaciones juveniles de
adolescentes y postadolescentes de la Ciudad
de Cali.

Finalmente, los resultados aqui presenta-
dos a su vez deben relacionarse con los obteni-
dos por Viveros & Gil-Herndndez 10, sobre los
contenidos de los programas de intervencién
en salud sexual y reproductiva para jévenesy
en especial, las percepciones de los funciona-
rios que llevan a cabo dichos programas, asi co-
mo las de los jévenes. Es en el andlisis del con-
texto interactivo entre los comportamientos de
los mismos jévenes y el tipo de programas co-
mo se puede interpretar mejor la incidencia di-
ferencial de las acciones de intervencion en la
poblacién adolescente y postadolescente esco-
larizada de clases populares y clases medias.
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Resumen

Con el objetivo de hacer una evaluacion cualitativa de
los comportamientos o prdcticas sexuales, y la inci-
dencia de los programas de salud sexual y reproducti-
va en los usuarios adolescentes y postadolescentes es-
colarizados de Cali, Colombia, se llevaron a cabo dos
muestras por cuotas, una en colegios de sectores popu-
lares de la ciudad y otra en la Universidad del Valle
(UNIVALLE). Ademds, se realizo un niimero limitado
de doce entrevistas abiertas en dos grupos de pobla-
cion estudiantil diferentes, colegios y universidad. El
estudio aborda los comportamientos sexuales de ado-
lescentes y postadolescentes, los métodos anticoncepti-
vos y prevencion de ETS y VIH/SIDA, y los usos de los
programas de salud sexual y reproductiva que ambas
poblaciones hacen, controlando los factores de clase
social (estrato socioecondomico), género y raza. Dos
programas de salud sexual y reproductiva se tomaron
de referencia: el de PROFAMILIA (Asociacion Pro-Bie-
nestar de la Familia Colombiana), y el programa de
salud sexual y reproductiva del Servicio Médico Uni-
versitario de la UNIVALLE. Los resultados muestran
como los comportamientos y las respuestas a los pro-
gramas de salud sexual y reproductiva estdn mediados
por las muiltiples categorias socioldgicas que orientan
el andlisis.

Comportamiento Sexual; Conocimientos, Actitudes y
Prdctica en Salud; Estudiantes
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