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1907 Poiret

e Arma de seduccion.

e Simbolo de la liberacidon
femenina.
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PESO, VOLUMEN Y GRAVEDAD

 Mary Phelps patenta su invento en
noviembre de 1914.

 |da Rosenthal: primera clasificacion de las
mujeres por categorias segun el tamano
del busto.
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1947
FUNDACION DEL INSTITUTO
SEX RESEARCH

(hoy Instituto Kinsey de Investigacion
sobre Sexo; Género y Reproduccion).
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Que supuso la fundacion del Instituto

La consolidacion de la investigacion
cuantitativa a gran escala.
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1948: El comportamiento sexual del hombre

1953: El comportamiento sexual de la
mujer.
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SALUD SEXUAL

Oe

1997 Nace la
oveja Doli.(lan
Wilmut y Keith
Campbell)
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¢, Qué supuso el nacimiento de
DOLI?

LA BIOETICA



’
Clonacion Humana

* Clonacion terapeutica (andropatrica)

e Clonacion en la investigacion con
células madres.

e Clonacion Humana



* EMOCIONES

La tecnologia de la resonancia
magnetica y la imagen.

Placer y culpa ‘ Estudios
del orgasmo mediante resonancia

magnética (medir las reacciones
emocionales)



ps LAS ENCUESTAS

Las experiencias vitales disenan las estrategias
(patrones cognitivos) con las que nos
desenvolvemos en el “terreno de amor”. ‘
Estados emocionales.

El cibersexo : Exito se debe a ‘
accesibilidad; anonimato y la asequibilidad (sin
culpa ni verguenza)

=) headen
L '~:§ Fapaiiob de
( Seyobingin v I
Medicin
[ ¢ Sexial



,

¢, POR QUE SI LA SEXUALIDAD ES UNA
CUESTION CENTRAL DE LA VIDA
PERSONAL QUE ACTUA SOBRE
MUCHOS DE NUESTROS ACTOS HA
ADQUIRIDO ESTATUS CIENTIFICO
HACE APENAS UN SIGLO?
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OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

e« Comprender un fenomeno: Que esy
cuales son sus componentes.

* Explicar: Que lo determina y como
se desarrolla.

* Predecir: Prever que va a ocurrir.
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EL CONOCIMIENTO CIENTIFICO ES
DINAMICO YVARIA EN FUNCION DE:

¢ SITUACION SOCIOPOLICA
« DESARROLLO TECNOLOGICO
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TEMPORABILIDAD DE LA INVESTIGACION

 Busca respuestas a los temas que preocupan en cada
temporal.

« Emplea los medios existentes en cada momento.

 Se fundamenta en los conocimientos existentes en el
momento (es acumulativa)
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HECHOS Y CAMBIOS QUE HAN
DEMARCADO LA INVESTIGACION.

MITOS Y FALSAS CREENCIAS QUE HA
TENIDO QUE ROMPER LA
INVESTIGACION.



DETERMINATES RELIGIOSO
® MORALES

Concepciones religiosas judeo
cristianas:

* El pecado original
e La procreacion es el fin del sexo.

 Modelo de sexo unico (hombre y mujer
son variantes jerarguicas de un mismo
sexo)

 Concepto de pecado (todo lo que no sea
manogamia y heterosexualidad).
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Determinares morales: El Puritanismo

Actividad Sexual esta dirigida a la Reproduccion
(concepto Darwiniano), Modelo de los dos sexos

La familia es el epicentro de las relaciones (la
mujer es un objeto util)

La mujer es inferior por su naturaleza debil ( no
por castigo biblicos).

El matrimonio como contrato civil.
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DETERMINANTES SOCIO-
POLITICOS

Industrializacion.
Grandes migraciones campo a la ciudad.
Desarrollo urbanistico.
Aritmética politica.

Cambios sociales provocados por las
grandes revoluciones y las grandes
guerras.

Movimientos feministas de primeray
segunda ola.
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® OTROS DETERMINANTES

El desarrollo de los conocimientos
medicos Y ginecologicos.
Farmacologia; Fisiologia; Psicologia;
Antropologia.

Las mejoras tecnologicas: Microscopio;
aparataje medico quirdrgico.

Concepto de control de natalidad. El
descubrimiento del caucho y la
popularizacion de los anticonceptivos.
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MITOS Y FALSAS CREENCIAS
£ 1.- ACTIVIDAD Y CONDUCTAS

Actividad sexual = Procreacion /
Reproduccion.

Conducta desviada = Actividades
sexuales sin cupula (Masturbacion; coito
anal; fantasias sexuales, etc.).

Homosexualidad = Enfermedad
Masturbacion = Trastornos fisicos y

pPSiguicos.
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& 2.- MUJER Y HOMBRE

LA MUJER

e Es débil (esposa, madre y guardiana de
las buenas costumbres)

e carece de necesidades y de capacidad
para la actividad sexual.

* Es el sujeto pasivo en lo sexual.

— ‘JE]I headen
o T Fapaiob de
!1} S y
Mtdicinm
y Sexiial



S

EL HOMBRE

* Es el sexo fuerte (responsable de la
reproduccion; del bienestar del hogar; de
la vida social)

e Es el Unico autorizado a disfrutar del
placer sexual.

* Es el sujeto activo en lo sexual.
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FASES DE DESARROLLO DE LA
£ INVESTIGACION EN CONDUCTA
SEXUAL

e PRIMERA FASE:

ENFOQUE “PATOLOGICO".
« SEGUNDA FASE:

ENFOQUE MULTIDISCIPLINAR.
« TERCERA FASE:

ENFOQUE CIENTIFICO CUANTITATIVO
con algunas interpretaciones cualitativas.
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ANTECEDENTES
,

Havelock Ellis (1859-1939)

"Estudios sobre la psicologia sexual“.(1896 -
1928)

Aportaciones: Cambios en la concepcion de:

e la homosexualidad (no era una enfermedad, ni
una inmoralidad o un crimen);

« Masturbacion (no es mala y que es frecuente
tanto en hombres como en mujeres),

« Apetito sexual en las mujeres.

» Origen psicologico de Iczs trasto%qusexuaﬁ,



,

Feud: (1856-1939)
“Tres ensayos para una teoria sexual” (1905).

Aportaciones

» Desarrollo psicosexual: Maduracion del impulso
sexual en tres fases: Oral, anal y falica.

e La sexualidad es el determinante de las
conductas del ser humano.

e El deseo sexual, consciente o inconsciente,
determina la salud individual o las
caracteristicas patologicas de la enfermed
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R. L. Dickinson :

“Un millar de matrimonios” (1931); “La mujer soltera”
(1934) y “Atlas humano de Anatomia Sexual” (1933).

Aportaciones
Crea el primer dispositivo para la observacion

Interna de la vagina (Endoscopio: Un tubo de vidrio
parecido a un pene gue proyectaba luz).

Cred el Comité de Salud de la Madre 1923, centrado en
el estudio de:

la anticoncepcion, la fertilidad, el aborto y la sexualidad.
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EL ESTUDIO CIENTIFICO DE LA
© CONDUCTA SEXUAL

Estudio de casos
Encuestas
Observacion Directa
Metodo Experimental
Metanalisis



ESTUDIO DE CASOS
2

Estrategia: Analizar en profundidad un unico
caso (0 un numero muy limitado de casos) de
forma individual y profunda.

Ventajas: Flexibilidad de procedimientos para la
recogida de informacion (observacion,
entrevistas, etc.).

Inconvenientes: Falta de generabilidad de los
resultados. Limitacion de objetivos de la
iInvestigacion.

Utilizacion: Clinica
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Helen S. Kaplan ¢‘La nueva
@ terapia Sexual )

* Los resultados de sus trabajos clinicos le
llevaron a Integrar la teoria y metodologia
conductista con la psicoanalitica.

* Modifico el modelo de respuesta sexual de
Masters y Johnson (1966) prestando mayor
atencion a los aspectos Psicologicos.

ETAPAS DE LA RESPUESTA SEXUAL
Deseo
Excitacion
Orgasmo
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INVESTIGACION A
® TRAVES DE ENCUESTAS

Estrategia: Analizar grandes grupos mediante
cuestionarios y/o entrevistas.

Ventajas: Permite obtener de forma rapida y
eficaz grandes cantidades de informacion. Si se
emplea correctamente permite: Generabilidad y
Validez de conclusion estadistica.

Inconvenientes: Sesgos propios de este tipo de
Investigacion relativos al muestreo, informacion
Imprecisa, etc.

Utilizacion: Estudio de actitudes y conductas en

poblaciones.
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ALGUNOS ESTUDIOS
@ PIONEROS

1915 J. M. Exner

Cuestionario de 8 preguntas (so6lo dos
sexuales: masturbacion y poluciones
nocturnas).

Muestra. 948 Estudiantes varones.

Resultados: Tasas bajas en ambas
cuestiones
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1925 Raymon Peatrl

Cuestionario sobre frecuencia de trato
sexual entre los varones jovenes
americanos.

Muestra. 257 varones de raza blanca
mayores de 57 anos (todos operados de
prostata).
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Hodman y Schaffner (1947):
“La vida sexual de los solteros”

Sobre una encuesta realizada a 4.600
sujetos de centros de adiestramiento
militar.
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CRITICAS A LOS PRIMEROS
© TRABAJOS

Muestras reducidas y/o carentes de
representatividad

Preguntas poco especificas y con induccion de
respuesta.

Los cuestionarios superficiales con un nimero
de preguntas escaso.

Las mujeres no formaban parte de las muestras.

Grandes sesgos derivados de problemas de
deseabilidad social
o X @



ALFRED C. KINSEY
’

Nace en Nueva Jersey 1894. Se doctord en Harvard en
1919, desarrollo su trabajo en la Universidad de
Indiana.

1947. Funda el Institute for Sex Research, (actualmente,
Instituto Kinsey) en la Universidad de Indiana.

1948 “EL comportamiento sexual del hombre”. Los datos
corresponden a 6.300 varones de raza blanca

1953 “El comportamiento sexual de la mujer”. Datos de
5.940 mujeres de raza blanca.
Le corresponde el ser el primer investigador que habla

en términos cientificos de los habitos sexuales (sus
trabajos de refieren a la poblacion estadounidense
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Los estudios de Kinsey
,

| a entrevista basica consistia en 300 items que
podian ampliarse a 521.

| 0S entrevistadores conocian de memoria las
oreguntas

|as respuestas a las 300 preguntas basicas
podian codificarse en una pagina.

Por término medio, la duracion de una entrevista
con un sujeto adulto era entre 90 y 120 minutos.

Concedio gran importancia a la salvaguarda de
la iIdentidad de los encuestados
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RESULTADOS
,

Masturbacion: Su frecuencia denota que
es algo “bastante mas habitual”

Encuentros sexuales extramatrimoniales
(frecuencia mayor de la pensada).

Existencia de experiencias homosexuales
ocasionales.

Grandes controversias legales derivadas
de sus estudios sobre Pedofilia
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RESULTADOS
i

Cuantificacion de la heterosexualidad y
homosexualidad por la controversia a que dio
lugar.

Crea una escala de clasificacion del grado de
heterosexualidad -homosexualidad basada en la
experiencia y reactividad a la historia individual.

La escala es un continuo de 0 a 6 puntos, O
corresponde a los sujetos cuyos contactos y
experiencias sexuales eran exclusivamente con
Individuos del sexo opuesto y 6 a los sujetos
exclusivamente homosexuales
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OTRAS INVESTIGACIONES
S

Informe Hunt (1977):

“La conducta sexual hoy” (patrocinada por la
Fundacion Playboy).

Muestra obtenida a través de la guia telefdnica.
Del muestreo inicial al final solo el 20% participa.

Muestra definitiva: 2026 sujetos (982 varones y 1.044
mujeres). (Los mismos sujetos participan en las dos
tomas de datos).

Metodologia:
— Grupo de discusion cerrado
— Cuestionario sobre opiniones y experiencias

sexuales
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Los informes Hite:

Cuestionario sobre actitudes y conductas
sexuales (diferenciado entre hombres y
mujeres).

Estudio de |la sexualidad femenina” (1977)
Muestra de 3.019 mujeres

* Estudio de la sexualidad masculina”. (1981)
(paralelo al de mujeres)

Muestra 7.239 varones
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Las encuestas en
® Espafa
 Malo y col. (1988): “La conducta sexual de
los Espanoles

 Encuesta de Salud y Habitos sexuales
2003 INE.

* Federacion Espanola de Sociedades de
Sexologia (colaboracion con la empresa
Millward Brown)
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OBSERVACION
® DIRECTA

Estrategia: El investigador registra las
respuestas sin intervenir.

Ventajas: Veracidad de los datos. El soporte de
la recogida de informacion permite el
mantenimiento de la misma para “analizarla
cuantas veces se quiera”.

Inconvenientes: Los resultados pueden estar
Influenciados por la presion de la situacion
(presencia de observadores; situacion, etc.)

Utilizacion: Estudios sobre el desarrollo de la

actividad sexual.
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LOS TRABAJOS DE
® MASTERS Y JOHNSON

HUMAN SEXUAL RESPONSE (1966)

Para tratar con exitos los problemas
relacionados con la sexualidad lo primero
es:

“CONOCER EL FUNCIONAMIENTO DE
| OS ORGANOS SEXUALES”

Pregunta: ¢qué ocurre en el cuerpo de un
nombre o una mujer al reaccionar ente la
estimulacion afectiva®?.
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LOS ESTUDIOS
’

e Sujetos. Voluntarios (1273 con edades
entre los 18 y los 89 anos).

e Grupo: 519:
279 Matrimonios
106 mujeres
134 Hombres (98 divorciados).

e Caracteristicas: sexualmente normales:
estables emocionalmente.
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DESARROLLO DE LAS
@® SESIONES.

Revision Fisica y psicologica completa.

Entrevista en profundidad para elaborar la
historia social y sexual.

Informacion exhaustiva sobre el tipo de
experimento que se iba a desarrollar con
especial relevancia a la informacion
relativa a la observacion durante el coito y
el registro de todas las reacciones.

Garantia de confiabilidad

o) Yeaclenmi
N Espaniol de
‘:} S y
Melici
Sexiial



SITUACION
,

e Sala con una cama, condiciones de
temperatura, humedad y luminosidad
controladas.

* Instrumental de registro: presion
sanguinea; ritmo cardiaco Yy respiratorio;
trazado de ondas cerebrales; actividades
organicas durante la excitacion sexual
(muchos de los aparatos fueron disenados

al efecto).
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Resultados: Fases de la
@ Respuesta Sexual Humana

Excitacion. En el hombre es la ereccion y en la mujer
se lubrica y expande la vagina; los pechos y los pezones
se agrandan. En ambos sexos hay un aumento del ritmo
cardiaco Yy la temperatura.

Meseta. En el hombre se originan sensaciones de
Inminencia eyaculatoria y en al mujer la secrecion

Orgasmo. Durante el orgasmo se libera la tension
acumulad. Se observan contracciones musculares en
todo el cuerpo, y un aumento de la respiracion, el pulso
y la presion sanguinea vaginal aumenta.

Resolucion. Las constantes vitales recuperan su tono
normal. Se produce una sensacion de relax y bienestar

general.
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CONSECUENCIAS Y MITOS QUE
£ ROMPEN

La funcidon del clitoris en la estimulacion
sexual de la mujer.

Orgasmo del clitoris y orgasmo de
vagina. Solo hay un tipo de orgasmo.

Relaciones sexuales durante la
menstruacion y el embarazo.

Tamano del pene



METODOLOGIA
® EXPERIMENTAL

Estrategia: Condicion controlada por el
Investigador que permite una recogida de
informacion eficiente y eficaz.

Ventajas: Manipulacion y control de las
variables que permiten establecer relaciones de
“causa / efecto”..

Inconvenientes: Falta de validez ecoldgica,
sesgos situacionales.

Utilizacion: Estudios de laboratorio para
determinar procesos y reacciones a estimulos
gue “presumiblemente” provocan determinadas
reacciones. m
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EJEMPLOS
S

Janssen, Erick; Carpenter, Deannay Graham, Cynthia A. (2003).

“Seleccionando peliculas para la investigacion sexual: Diferencias
sexuales en la preferencia de peliculas eroticas”.

Objetivos.

Explorar las diferencias sexuales en la respuesta sexual a las
peliculas eroticas que se habian seleccionado por su atractivo
distinto para hombres y mujeres.

Identificar las variables que influyen en la excitacion sexual y
determinar si dichas variables difieren en hombres y mujeres.

Sujetos

15 varones (edad promedio = 26 afos) y 17 mujeres (edad
promedio = 24 anos)
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Malamuth, Neil M. y Ceniti,
@ Joseph (1986).

“EXposicion continua a pornografia violentay no
violenta: probabilidad de reportar violaciony
agresion contra la mujer dentro de un laboratorio”.

Objetivos:

Estudiar los efectos a largo plazo de la exposicion
continta a pornografia violenta y no violenta sobre la
agresion contra las mujeres, por parte de los varones.

Evaluar la probabilidad -en base a un autoinforme-
de cometer un acto de violacion. Dicha probabilidad fue
tratada como una variable de diferencias individuales
gue podria mediar la susceptibilidad a los efectos de la
pornografia y evaluar si efectivamente predecia la

conducta agresiva
G



