
La mayoria d e  10s hombrcs encuestados son jhvenes 
y esto res111ta interesante para el estuclio, dadas 

las caractcri~ticas ~sicosexualcs de  csa ctupa de la vida 

D csde el a h  1983 comenzamos a trabajar en la 
etencibn a hombres aquejados de  dificultadcs 
matrimoniales y disfunciones o insuficicncias 

en su sexualidad, tratando de  cuhrir las neccsidades 
del irea d c  salud corrcspondiente a la localidad .Ca- 
milo Cienfuegosn. 

En nuestra labor constatamos, en correspondencia 
con ocras referencias, que cxistcn pocos aspectos de 
nuestras vivencias personales quc cs t in  tan someti- 
dos s actitudcs prejuiciadas como los relacionados con 
la sexualidi~d. Si bien estn realidad ha sido comentada 
en los trabajns de  autorcs d c  diversas culturas como 
Masters y Johnson (nnrtcamcricanos) y S. Schnabel 
(alemin) entre o m s ,  encontramos que en nuestro pais 
s t  manticncn conductas y act i t ides ailn negativas. 

En este sentidu, juegan corno elementos csencia- 
les, en nuestro ctiterio, la fortisinia represibn ;I la scxua- 
lidad que el elcmcnto cspafiol ;1port6 a nuestrnjuicio 
dc valorcs*, 10s quc precisan de una importante con- 
t r~part ida educativa que ha tratado de  materializar el 
Centro Nacionel de  Educacibn Sexual,a partir dc los 
afios 70. 

Pensamos quc las dificultades clue nuestra cultura en- 
frenta en este sentido estin presences iguolmente en nues- 
tro medio. 

Crcemos necesario entonces, esclarecer la s i tuac ih  
cn nucstro matco de  accihn, y es cl olrjctivo central de  
estc trabajn, cstudiar y exponcr los resultados dr: la 
afectacibn dc la vida scxual en el univcrso que com- 
pone nuestra 6rea de  salud. 

No queremos extendernos en  valorar la traduccilm 
quc en el bicnesrar del hombre tiene su satisfaccibn 

sexual, s6l0 conveninlos con el autor de la cita d . ~  
,sexudi/k~dno re rfl ft/o//o (&no lo mu.s ifqortantt NII' 1111~~1721 

oi(///. En7plm, si kpr.n,lif;mo.,s pt brote comu //zs 111/f/rr~ bier- 
bm c.e capm dc ocuI~nr d contcnido pro~~m/o y d ss~tiC/O (jE 
twsfra exi.rfrncia. En rarnbio, .ri in r~primi~~o.r der~~ari~zdo o 
la mrgamar (on ihm sobrr p v a n ~ E n o . s i  .re atroj~u :y imr 
priunrnar //I! nu~/:h~.,s uiwmci/~.r hn+r~o.itrs y ~tmalfmdorar~~"" 

No'sblo en  runcii,n de ohtencr la panorimica de  las 
disfunciones sexuales nos encaminanlos a1 anilisis dc 
la prevalencia, sino tambikn en  la certidumbre dc quc 
son las investigaciones epidemiol6gicas la base en clue 
sc puedc sustcntar cualquier estudio scrio de  planifi- 
c a c i h  para lograr la prevenci6n en cualquicra d c  sus 
fasesi". Sobre ellas dehe ccntrarse nuestra :1tenci6n 
ya que el conocer cifras dc: los problemas de  disfun- 
cibn sexual y algunas caracteristicas psicoscxualcs cn 
nucstro pais, pcrmitirivalnrar adecuadamentc su mag- 
nitutl y tlistribuir strhrc m a  base cierta, rccursos y es- 
fucrms. 

Interesantisimos trahajos hemos consultado de en- 
tre los cuales destacatnos 4o11ducLa .WXIIUI& vardn,, 
(K', ingcncc esfuerzo dcsarrollado con el fin d c  investi- 
gar la scxualidad de  los norteamcricanos, las diferen- 
cias individuales de  su conduct3 sexual y la diversidad 
dc la misma en  10s difercntes scctores de  la poblacih, 
en consulta de 12 000 personas; otros, como los cono- 
cidos estudios de Mastery  Johnson, Helen Kaplan v 
Tqicolo ,  relinen mbltiple informacih acerca dc lain- 
cidcncia de  pacicntes difuncionalcs en  sus consulto- 
rios, asl coma su amplia y fructifcra cxperiencia cera- 
pkutica. Mis  cercano a nosotrns alin la literatura pu- 
hlicada y el trahajn realizado por el Centro Nacional 
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d c  Educacihn Sexual que ha encaminado la orienta- 
cicin y educacihn, pero hasta el mornento no hernos 
encontrado hallazgos estadisticos como los que perse- 
guimos (scilo intcntos muy aislados y con rnuestras 
exiguas) a pesar del comlin acuerdo en que la cifra de 
prevalencia de  una enfermedad en medicina es de vi-. 
tal importancia para cualquier planificacih de  salud. 
No  desdefiamos entonces el desafio. 

993 

TO'I'AL 

Objetivo 
Contribuir al conocimiento de  la rnagnitud dcl disfun- 
cionamicnto sexual en  nucstra irca dc d u d ,  con vista 
a la planiticacihn de  la atencihn secundaria y, funda- 
mentalmente, a la preparacih d c  un programa ctluca- 
tivo-preventivn a desarrollar en la zona. 

245 

( ~ L T C I I :  Exisre un grupo significativo dc hnmhrcs cn 
nuestra muestra, que prescntan o hnn prcscntodr~ di- 
ficultades en  su rcalizacibn sexual (DS). 

93,3 

Particularidades 

1. Fundanientalmente constatarcrnos Disfunci6n 
Sexual E rk t i l  y Eyaculacibn Precnz. 

2. Un grupo importante de  estns sujetos no han recla- 
mado a t c n c i h  al problerna. 

Material y metodo 

La rnuestra sc intcgra con 245 hnrnhres seleccionados 
por critcrio estadistico (mucstreo aleatorin) en un Brea 
de salud, los cualcs constituyen un nlimero represen- 
tativo del universo en  cuestihn, previa acepracihn de  
los mismos a colaborar e n  una investigacihn sobre 
sexualidad. 

Tnicialmcntc se lcs da una explicacih para pcrsua- 
dirlos sobre su necesaria honestidad c importancia del 
estudio. 

Se le realiza privadamentey con caricter anhnimo una 
entrevista por parte de  un psicotcrapeuta cntrenado en 
sexolngia: en la misma se recoge inforrnacihn especifica 
acerca-de las caracteristicas psicosexuales y conducta 
sexual personal. 

La mayoria de  los individuos cncuestados se cncucn- 
tran en  la d6cada de  los 20 aiios, para uti 73,876 I n  cud  
para nuestro prop6sito cs muy positivo dada Ixs p s i -  
bilidades sexuales que caracterizan dicha etapa ( ' lk-  
bla 1 ) .  

Consideramos clue el grupn en cuestibn posce expe- 
riencia sexual suficiente, ya que el 75% dc los sujetos 
han tenido relaciones sexualcs con m6s de cinco muje- 
res lo que avala las valoraciones expresadas en la cntre- 
vista. Esta tl~pcriencia se corrcsponde con una positiva 
disposicibn hacia la sexualidad en el grupo, consideran- 
$0 el 91,3% como apropindo mantener mis de dos rela- 
ciones sexuales semanalmente (Tabla 3). De la 
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manera deseo e intenci6n se aproxima significativamen- 
te, ya que un 82,476 de  Ins sujetos tienen un cortejo er6- 
tico hacia su pareja con igual frecuencia. 

Queremos llamar la atencidn con rclaci6n a las posi- 
bilidades actuales de  intercambios sexuales, los cua- 
les aunquc no estrin afectadtrs de  forma estadistica- 
mcnte representativa, si indican una problcmitica psi- 
coafectiva, ya que aproximadanlente un 31% de  la 
muestra, por uno u otro motivo, tienen poca frecuen- 
cia de  encucntros sexuales, ya sc tratc de  parejas csta- 
bles o no. Nosotros conncemos perfectamenre c6mo 
lagarantia de  la sexualidad sana e s t i  dada, con mucho, 
en la propia conducta sexual, cs decir, en  la sistemati- 
cidad de  la actividad. 

En el trinsito d e  Ins respucsras, dcsde la fase de  
deseo a las dc nivel conductual; la informaci6n cornien- 
za a tener variaciones, ya que un 24,856 considera no 

I 0.4 

Misimo ona vrz nor mcs 

TOTAL 1 245 1 99.8 

44 

I I 

J Z Y  

7 

TOTAL 

2.8 

% T O T A L  DIFTCULTADES 
SEXUALES 

TOTAL 

lJNIVERS0 

cxitosa su relacibn sexual (en la mayoria o en todos los 
encuentros scxuales) (Ihbln 6), apreciiindosc algOn 
t i p  cie inadccuaci6n sexual en  el 21,1% de  los rnis- 
mos. Por una parte, un 9,376 sei~ala dificultades de  erec- 
ci6n (tabla 7 ) ;  y por otra, reficrcn problcmas cn la cya- 
culacicin el 11.8% No contarnos como disfuncionales 
a aquel 22,076 que  requiere un esfucrzo para logr:~ el 
control eyaculatorio por alguna causa ni al 11,0972 que 
vivencia su eyaculaciih como precoz por no podcr cnn- 
rrolarla h a m  el orgasmo fernenino, con la consccuen- 
re afectacihn del nivel de  autoestima quc esta situa- 
ci6n acarrea a1 sistematizarse. No dcscartamos quc en 
estos irltimos casos se encuentre un t u n  nlimcro dc 
los que no consideran exitosa su rel:~cirjn sexual. 

Laexpectativa dc realizacirjrr sexual es negativa para 
el 12,576 de 10s encucsrados, ya que refieren entre los 
sentimientos quc  preccdcn a1 acto sexual un 5,576 in- 
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