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LA EXPOSICION DE LOS
ADOLESCENTES ARGENTINOS A
LA TRANSMISION DEL VIH/SIDA

St bien es alarmante el bajo nivel de informacién de los jévenes

con respecto al VIH/sida y mas atn con respecto a las I'TS, ellos

han mcorporado en sus practicas sexuales medidas de cuidado en

mayor grado que los adultos.
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introduccién

La epidemia del VIH/sida afecta de modo particular a los jovenes.
Para la puesta en ejecucidon de planes de prevencion de la trans-
mision del VIH en este sector etareo. Es imprescindible conocer los
niveles de informacion sobre el VIH/sida y las practicas sexuales de
los jovenes.

Este estudio forma parte de un relevamiento de 4.000 casos que
comprendid a personas de todo el pais entre 15 y 59 anos, se des-
arrollé a fin de establecer una linea de base que permitiera evaluar
los efectos del Proyecto Pais, financiado por el Fondo Mundial de
Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria.

Los objetivos del estudio fueron:

1) Relevar datos acerca del nivel de informacidn sobre las vias de
transmisién del VIH, las infecciones de transmision sexual y los
modos de prevencion y lugares donde hacerse la prueba del VIH
y/o atenderse;

2) Relevar datos con respecto al grado de exposicion al VIH tenien-
do en cuenta el tipo de practicas sexuales;

3) Comparar los datos sobre jovenes con los obtenidos en adultos.



metodologia

La poblacion considerada para el disefio muestral del
estudio base estuvo conformada por los habitantes de 15
a 54 anos, residentes en hogares particulares en localida-
des o aglomerados de cincuenta mil (50.000) habitantes
o mas al momento del censo 2001. Se incluyé ademas a
las ciudades capitales de provincia, aun no llegaron a esa
magnitud. Esta poblacién alcanza a alrededor de quince
millones (15.000.000) de personas, que representan algo
menos del 80 % de la poblacion urbana y al 70 % de la
poblacion total del pais en ese rango de edad.

Se utilizé un disefio muestral polietapico con técnicas de
seleccion probabilisticas y no probabilisticas. Las variables
consideradas durante las diferentes etapas del disefo
muestral fueron: region, cantidad de habitantes de las lo-
calidades/aglomerados, nivel socioecondmico, sexo y edad.
Se realizaron 4000 entrevistas durante los meses septiem-
bre y octubre de 2003. En este trabajo dividiremos a la
muestra en adolescentes ' (15 a 19 anos) y adultos.

La asignacion de casos no fue proporcional al peso de la
region. La cantidad que corresponderia por su peso a la
regiéon metropolitana se redujo (manteniendo una impor-
tante base), en beneficio de las regiones de menor canti-
dad de poblacion. El objetivo fue contar con casos sufi-
cientes y extraer conclusiones confiables para el total de
cada una de ellas.

Las caracteristicas sociodemograficas de la muestra segun
sexo, nivel socioeconémico y nivel de instruccién de los
adolescentes se muestran en la siguiente tabla.

Distribucién por sexo y nivel econémico social - En %

NIVEL EC.-SOCIAL HOMBRE MUJER TOTAL
Bajo 56,5 55,8 56,2
Medio y medio bajo 38,4 40,1 39,2
Alto 5,1 4,1 4,6
Total 100 100 100
N (331) (342) (673)

Base: Total de entrevistados adolescentes.

" En lo sucesivo se hablara indistintamente de adolescentes o jovenes
cuando se hace referencia a la poblacion entre 15y 19 afos.

resultados

Presentaremos los resultados obtenidos en relacion a la
informacion sobre infecciones de transmisién sexual y
VIH/sida que poseen los adolescentes con respecto a la
transmisién del virus, a sus conductas sexuales y a su acce-
sibilidad al sistema de salud. Estos resultados se compara-
rén con los correspondientes a la poblacién adulta (entre
20 y 54 anos).

INFORMACION SOBRE INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL

En términos de la prevencion de la transmision del VIH es
importante conocer el grado de informacion con que
cuenta la poblacién respecto a las infecciones de transmi-
sion sexual, dado que ellas son una importante via de
entrada del VIH al organismo.

Para resumir los datos revelados se confeccion6 un indice
que contempla las menciones de sintomas de ITS correc-
tos e incorrectos formulados por los entrevistados como
respuesta a la pregunta acerca de los sintomas de ITS que
conocian, para hombres y para mujeres. Los sintomas mas
mencionados como indicadores de infeccion sexual, tanto
en las mujeres como en los hombres fueron: picazén en
el area genital, flujo importante de la vagina, ardor/que-
mazén al orinar y Ulceras/ampollas genitales.

Lo primero que se observa en cuanto al nivel de informa-
cion sobre ITS es que los adolescentes encuestados pose-
en un nivel muy bajo de informacién sobre las ITS. Existen
diferencias leves en el nivel de informacién por parte de
mujeres y varones, lo que confirma lo hallado en otros
estudios (por ejemplo Gogna et al, 1997).

En cambio, el nivel socioeconémico y el de instruccion
marcan importantes diferencias en relacion al nivel de
informacion. Los jovenes de nivel socioeconémico bajo y
medio manifiestan en un porcentaje significativamente
mayor que los de nivel alto, no tener ninguna informa-
cion. El nivel de informacion acerca de las ITS aumenta a
medida que aumenta el nivel de instruccion: los jovenes
que empezaron estudios universitarios tienen en un 10%
un nivel medio de informacién y ninguno de los que sélo
tienen estudios primarios alcanza este nivel; en cambio
casi un 90% de ellos carece de informacion sobre ITS.
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En relacion a las diferencias por gru-
po etareo, las tres cuartas partes de
los adolescentes del estudio no tie-
nen ninguna informacion al respecto.
El porcentaje de los adultos que tie-
nen un nivel de informaciéon medio
alcanza al 12%, siendo el de los jove-
nes solo el 3%.

INFORMACION SOBRE VIH/SIDA

La informacidon sobre VIH/sida con
que cuenta la poblacién se indagd a
través de:

o El conocimiento sobre las formas de
transmision del VIH.

0 La idea de que se puede hacer algo
para evitar la transmision del VIH.

o El conocimiento sobre los modos de
protegerse de la infeccion.

0 La persistencia de ciertos errores
comunes relativos a las formas de
transmision por contacto y otras cre-
encias infundadas.

o El conocimiento sobre lo que puede
hacer una mujer seropositiva para evi-
tar transmitir el VIH a su bebé.

Algo menos de la mitad de los
adolescentes presenta un nivel
nulo/bajo de informacién, si
bien la mnformacién sobre el
VIH/sida es mayor que la que
tienen respecto de las I'TS. s
preocupante el bajo nivel de
informacién que poseen los
adolescentes y que contrasta
con el de los adultos (sélo un
32% de estos Glmos tienen
nula/baja informacion).

Como muestran otros estudios reali-
zados por el equipo de investigacion
(Kornblit y Mendes Diz, 1994a; Korn-

blit y Mendes Diz, 1994b; Kornblit et
al., 1997; Kornblit, 1997), los varones
presentan un menor nivel de informa-
cién sobre VIH/sida que las mujeres
(39% de las mujeres y 48% de los varo-
nes tienen un nivel nulo/bajo). Como
en el caso de las ITS, los encuestados
con niveles socioeconémicos y de ins-
truccion mas bajos poseen un menor
nivel de informacion sobre VIH/sida.
Un 72% presenta un nivel nulo/bajo de
informacion entre los adolescentes con
solo estudios primarios.

En cuanto a las formas de transmision
del VIH, la via de transmision sexual es
reconocida por casi la totalidad de la
poblacion encuestada. En esta res-
puesta estan incluidas: las menciones
a las relaciones sexuales sin especifi-
car; las menciones a tener sexo sin
preservativos; la mencidn al contacto
con semen o fluidos vaginales; la men-
cion a las relaciones homosexuales.
En segundo lugar se alude al contacto
con sangre. En esta respuesta estan
incluidas: la menciéon a las transfusio-
nes; la mencién a la sangre en si mis-
ma; la mencion al contacto con mate-
rial punzante no esterilizado. Los a-
dultos reconocen en mayor propor-
cion que los adolescentes esta forma
de transmision del VIH.

En tercer lugar se alude al uso de dro-
gas. Se incluyen en esta categoria las
menciones a: compartir equipos de in-
yeccion para adictos y al uso de drogas.
Esta respuesta es dada algo mas por
los adultos que por los adolescentes.
En cuarto lugar se alude a la transmi-
sion madre-hijo, y no se observan di-
ferencias por grupo etareo.

El promedio de menciones alcanzo a
2,62 respuestas por entrevistado (se
trataba de menciones espontaneas y se
los alentaba a mencionar todas las for-
mas de transmision que conocieran).
IDEA DE QUE SE PUEDE EVITAR LA
TRANSMISION DEL VIH

Casi la totalidad de los entrevistados
considera que la transmision del VIH
puede evitarse.

Casi la totalidad de los entrevistados
senala en primer lugar que el modo
mas efectivo para protegerse de la
transmision del sida es el cuidarse en
las relaciones sexuales, mencionando el
uso del preservativo; no tener sexo con
cualquiera; que los dos miembros de la
pareja no tengan otras parejas; tener
menos parejas sexuales; no tener rela-
ciones sexuales; tener pareja estable;
tener didlogo con la pareja; no tener
relaciones sexuales por dinero. No se
observan diferencias en esta respuesta
entre adolescentes y adultos.

En segundo lugar, y con porcentajes
mucho menores a los de la primera res-
puesta, se alude a evitar el contacto
con sangre. Se incluye en esta catego-
ria: la no utilizacion de materiales pun-
zantes no esterilizados; el evitar trans-
fusiones de sangre; el utilizar guantes u
otras medidas de proteccion higiénica.
Los cuatro ultimos modos de prote-
gerse de la transmision del VIH son
algo mas reconocidos por los adultos
que por los adolescentes.

El promedio de menciones para esta
pregunta asciende a 2,05 respuestas
por entrevistado.

PERSISTENCIA DE ERRORES COMUNES
RELATIVOS A LA IDEA DE LA TRANSMI-
SION DEL VIH POR CONTACTO Y O-
TRAS CREENCIAS INFUNDADAS

La persistencia de ciertos errores re-
lacionados con la transmision del VIH
por la concepcion del contagio por
contacto y la ignorancia de ciertas for-
mas de transmision del VIH o de mani-
festacion del sida son aspectos impor-
tantes en términos de la adopciéon de
conductas preventivas (Kornblit, 2000;
Loyola, 1994).

Para resumir los datos recogidos so-
bre este tema se confeccioné un indi-
ce tomando en cuenta las respuestas



correctas e incorrectas a las siguien-
tes preguntas:

0 ¢Pueden los mosquitos transmitir el
VIH?

a ¢Puede el VIH transmitirse por com-
partir el inodoro?

a ¢Puede una mujer transmitir el VIH
al hijo durante el embarazo o el parto?
Q ¢Puede una madre transmitir el VIH
al hijo durante la lactancia?

a ¢Puede una mujer que vive con el
VIH hacer algo para evitar la transmi-
sion del virus a su bebé?

o ¢Puede una persona tener el VIHy
parecer sana?

En la construccion del indice se tomo
en cuenta la cantidad de respuestas
correctas a las seis preguntas anterio-
res, segun la siguiente categorizacion:
0 a 3 respuestas correctas: ninguna/ba-
ja informacion; 4 respuestas correctas:
poca informacién; 5 o 6 respuestas co-
rrectas: alta informacion.

El grado de mformacion que
surge de la combmatoria de
las respuestas a las preguntas
anteriores muestra que los
adultos tienen un mvel de m-
formacion mas alto que los
adolescentes, auncue la dife-
rencia no es tan importante
como con respecto al mvel de
informacion acerca de las I'TS.

Con respecto a cada una de las pre-
guntas que componen el indice:

Algo mas de la mitad de los encuesta-
dos considera que los mosquitos no
pueden ser transmisores del VIH. Sin
embargo, casi la tercera parte senala
que si lo pueden transmitir. El resto no
sabe/no contesta a este interrogante.
Algo mas de las tres cuartas partes
de la muestra opina que el compartir
un inodoro no transmite el virus. Un

13% en cambio, emite una respuesta
afirmativa y un 9% no sabe/no con-
testa a esta pregunta.

Casi todos los encuestados creen que la
madre puede transmitir el VIH al hijo
durante el embarazo o en el parto.

La transmision del VIH a través de la
lactancia muestra un conocimiento di-
vidido: 4 de cada 10 entrevistados indi-
ca que se puede transmitir de este
modo, algo menos de un tercio opina
que no y algo mas de una cuarta parte
no sabe responder a esta pregunta.

La informacién sobre si una
mujer con VIH puede hacer
algo para evitar la transmisién
del virus a su hijo es escasa.
Algo menos de la mitad de los
entrevistados contestan afir-
mativamente, 2 de cada 10
entrevistados considera que
no se puede hacer nada y un
tercio no sabe responder a
esta pregunta.

CONDUCTAS SEXUALES

PERSONAS QUE HAN MANTENIDO RELA-
CIONES SEXUALES Y TIPO DE PAREJA

La primera pregunta que se presento
en relacion con la conducta sexual es
si las personas han mantenido rela-
ciones sexuales alguna vez. Como es
obvio, la edad es un factor que influ-
ye en este aspecto: alrededor de la
mitad de los encuestados entre 15y
19 anos no han tenido relaciones se-
xuales aun.

Con respecto al tipo de pareja que
los entrevistados tienen en la actuali-
dad, también esta respuesta esta in-
fluida por la edad: algo mas de la
mitad de la muestra de los entrevis-
tados entre 15 y 19 anos sostiene
que no tiene pareja en este momen-
to y un porcentaje mucho mas bajo
que el de los adultos manifiesta en
este intervalo de edad que tiene
pareja estable.

CANTIDAD DE PAREJAS SEXUALES EN
LOS ULTIMOS CINCO ANOS Y EDAD DE
INICIO DE LAS RELACIONES SEXUALES

Casi todos los encuestados responden
afirmativamente a la pregunta acerca
de si una persona puede tener el VIH
y parecer que esta sana.

Se pregunt6é ademas qué puede ha-
cer una mujer que vive con el VIH pa-
ra evitar la transmision del virus a su
hijo. La distribucion de frecuencias de
las respuestas con respecto a esta
pregunta es la siguiente:

La toma de medicacion (35%) es la res-
puesta que concita las mayores fre-
cuencias, algo mas en los adolescentes.
No dar de mamar es expresado en
mayor medida por los jovenes que
por los adultos. Tener el bebé por
cesarea, ir a controles médicos y evi-
tar el contacto con sangre, son medi-
das mencionadas algo mas por los
adultos que por los adolescentes.

La edad es nuevamente un
factor que made en la dife-
rencia de la cantidad de
parejas sexuales a lo largo de
los cinco dltimos afos: los
adolescentes afirman haber
tenido tres y mas parejas se-
xuales en una proporeién sig-
nificativamente mayor que
los adultos.

La edad de inicio sexual difiere segun
la edad actual de los encuestados:
mas de la mitad de los que tienen
actualmente entre 15 y 19 anos tu-
vieron su primera relaciéon sexual
entre los 15 y los 16 anos, mientras
que este porcentaje desciende al
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29% en los adultos. Esto daria cuenta
de un adelantamiento de la edad de
inicio sexual, sin embargo, hay que
tener en cuenta que este porcentaje
se calcula sobre las personas que se
han iniciado sexualmente, que en el
caso de los jovenes de 15 a 19 anos
es el 57%.

El tipo de relacion de pareja que las
personas mantienen al momento del
estudio es otra variable asociada a la
edad de inicio sexual: se observa que
los que han mantenido una pareja
estable en el ultimo afo se han inicia-
do mas tardiamente que los que mani-
festaron tener parejas ocasionales.
USO DE PRESERVATIVO

Con respecto a las conductas de cui-
dado en relacién con la transmision
del VIH, algo mas de la mitad de los
encuestados dice haber usado preser-
vativo en la primera relacion sexual.
En cuanto a la edad, han usado el
preservativo las tres cuartas partes
de quienes tienen entre 15y 19 anos,
disminuyendo el porcentaje al 40%
en los adultos (obviamente, iniciados
en la era pre-sida).

En lo que respecta al uso de preser-
vativo en la Ultima relacién sexual la
conducta de las personas encuesta-
das varia segun el tipo de pareja.
Como ya es sabido, el uso de preser-
vativo estd mas aceptado en las rela-
ciones ocasionales que en las estables
(Kornblit, 2000; Langer, 1994; Morin,
1994; Di Clemente, 1993). Esto mismo
surge de los datos del presente estu-
dio. Sin embargo, se destaca el mayor
uso del preservativo por parte de los
adolescentes, que en las relaciones
estables duplican el porcentaje de los
adultos que usaron preservativo en la
ultima relacién sexual.

En cuanto al ultimo afo, también el
porcentaje de adolescentes que lo
usa siempre con su pareja estable
duplica el porcentaje de adultos que

admite haberlo usado en este tipo de
relacion de pareja.

En las relaciones ocasionales
también los adolescentes usan
mas el preservativo que los
adultos, tanto en la uluma
relacion sexual como en el
dlumo ano. LLos motivos por
los cuales los encuestados no
adoptan conductas preventi-
vas en sus relaciones sexuales
también difieren cuando se
refieren a relaciones estables u
ocasionales, tanto en adoles-
centes como en adultos.

En el caso de las primeras, los moti-
vos mencionados aluden al preserva-
tivo en su funcion de anticonceptivo,
O sea que en un contexto amoroso
estable no lo usan "porque usan otros
métodos anticonceptivos”, "no pue-
den embarazarse", "buscan em-bara-
zarse", o "estdn embarazadas". Puede
decirse que en las parejas estables el
tema del sida no esta instalado y el
Unico riesgo que aparece en ese esce-
nario es el riesgo del embarazo.
Asimismo, esta presente la logica de la
confianza que implica justificar el no
uso del preservativo "porque se cono-
cen", "porque se tienen confianza",
"porque no es necesario". En estas res-
puestas prevalece la logica de la rela-
cion por sobre la l6gica de la preven-
cion (Kornblit, 2000).

Por otra parte, los motivos que se ar-
gumentan para justificar el no uso de
preservativo con parejas ocasionales
tienen que ver con una postura que
implica la negacién del riesgo, adopta-
da mas por los varones. En estos casos
se argumenta: "no me gusta usarlo",

"quita placer", "no lo tenia presente".

GRADO DE EXPOSICION A LA TRANSMI-
SION DEL VIH A PARTIR DE LA CON-
DUCTA SEXUAL

Para sintetizar algunos de los datos
analizados previamente se construyé
un indice de exposicion a la transmi-
sion del VIH por la via sexual.

Los hombres tienen un grado de
exposicion al VIH por via sexual en
general mayor que las mujeres: el
11% de ellos tiene un grado alto,
mientras que solo el 2% de las muje-
res se clasifica de este modo.
Comparando con los adultos, los
jovenes entre 15y 19 anos tienen un
porcentaje mucho mas alto de expo-
sicion nula (75%), en la medida en
que usan en mayor proporcion pre-
servativo, y en la medida en que un
porcentaje importante de ellos no se
ha iniciado sexualmente aun. En los
adultos el grado nulo de exposicion
desciende al 27%.

En cuanto al nivel socioeconémico y
el nivel de instruccion de los adoles-
centes encuestados: los de niveles
mas altos presentan un mayor por-
centaje con grado nulo o bajo de
exposicion a la transmision del VIH a
partir de la conducta sexual.

ACCESIBILIDAD AL SISTEMA DE SALUD

Uno de los aspectos centrales
en térmmos de la accesibili-
dad de la poblacién al sistema
de salud, es decir; de su facih-
dad para acercarse a servicios
de salud, es el hecho de po-

seer o no cobertura de salud.

El otro aspecto que se analiza en este
punto se refiere a la prueba del VIH.
El tipo de cobertura de salud que tiene



la poblacién esta dado fundamentala-
mente por las obras sociales. El 79% de
los que contestaron afirmativamente
tener cobertura afirma contar con los
servicios de una obra social.

En términos de la respuesta de la
poblacion al tema del VIH/sida es
importante también conocer el grado
en que las personas visualizan a los
servicios de salud como lugares a los
que pueden acudir para consultar sus
dudas, realizarse la prueba diagnésti-
ca de su estado de seroconversion o
tratarse ante una eventual infeccion.
Los jovenes de 15 a 19 anos, coinci-
diendo con la mayor distancia que
mantienen con respecto al sistema
de salud, responden afirmativamen-
te en un porcentaje mucho menor
que el de los adultos haberse realiza-
do la prueba del VIH.

Se preguntd también a las personas
que contestaron que estarian dis-
puestas a hacerse la prueba por pri-
mera vez o que desearian repetirla, si
conocian un lugar donde hacerla. O-
cho de cada diez encuestados adul-
tos sabria a donde recurrir para reali-
zar la prueba del VIH. El porcentaje
de los que no sabrian a donde ir es
mucho mayor entre los adolescentes
que entre los adultos.

En cuanto a los lugares donde realiza-
rian la prueba del VIH, el 94% mencio-
na establecimientos como un hospital,
una clinica o una unidad sanitaria.

El conocimiento de lugares donde re-
cibir atencion ante un eventual resul-
tado positivo en la prueba del VIH es
otro aspecto que brinda informacion
en cuanto al grado de accesibilidad de
la poblacion al sistema de salud. El co-
nocimiento acerca de donde podria re-
currirse ante la eventualidad de recibir
un resultado positivo en la prueba del
VIH es menor que el que los encuesta-
dos tienen en términos generales con
respecto a donde realizar la prueba.

Asimismo, dos tercios de los jovenes
entre 15 y 19 anos responden en tér-
minos negativos, lo que rubrica el ale-
jamiento de este sector poblacional
con respecto a los servicios de salud.
En cambio, los adultos responden en
mayor proporcion que sabrian adén-
de recurrir ante esta situacion.

discusion

Los resultados del estudio muestran
que, en relacién con los adultos, los a-
dolescentes tienen niveles mayores de
desinformacion tanto sobre las infec-
ciones de transmision sexual como
sobre las vias de transmision del VIH y
los modos de protegerse del virus.
Asimismo, tienen un mayor descono-
cimiento acerca de los lugares donde
realizarse la prueba del VIH y de los
lugares donde recibir atencién ante
un eventual resultado positivo, aspec-
to que alerta en cuanto a la escasa
accesibilidad que tiene este sector de
la poblacion al sistema de salud.

Los adolescentes han adopta-
do en mayor proporcién que
los adultos el uso habitual del
preservativo, tanto en sus re-
laciones ocasionales como en
las estables, lo que los coloca
en una situacion caracteriza-
da por un menor grado de
exposicion a la transmision

del VIH por via sexual.

Estos hallazgos nos enfrentan con un
debate no resuelto aun acerca de las
relaciones entre informacion y conduc-
tas preventivas y abonan la hipétesis
de que la adopcion de conductas pre-
ventivas puede estar mas vinculada
con la transmision de normas acepta-
das en el grupo de pertenencia que se

transmiten entre los pares que con el
poseer o no la informacién adecuada.
Los muy escasos conocimientos acerca
de las ITS con que cuentan los jovenes,
a diferencia de un conocimiento algo
mayor sobre ellas por parte de los
adultos, indica que este tipo de infec-
ciones no han sido objeto ni de la edu-
cacion formal ni de mensajes preventi-
vos especificos sobre ellas. El mayor co-
nocimiento de los adultos puede de-
berse a que las hayan padecido a lo
largo de su vida sexual.

La diferencia en cuanto al grado de
informacién tanto sobre las ITS como
sobre el VIH/sida entre los jovenes de
los sectores sociales mas bajos, en
comparacion con los mas altos, revela
la menor capacidad de hablar (y anti-
ciparse a lo posible) de los temas vin-
culados a la sexualidad por parte de
los primeros, asi como su menor con-
tacto con fuentes de informacion.

En relaciéon con las conductas sexua-
les, el estudio desmiente la creencia
de que la edad de inicio sexual se ha
adelantado con respecto a lo que
ocurria en décadas anteriores. Puede
decirse que entre los jévenes que se
iniciaron sexualmente, un porcentaje
importante lo hace tempranamente
(entre los 15 y los 16 anos), pero la
edad de inicio para toda la cohorte
serd mayor, en la medida en que los
restantes tendran su primera relacion
en edades posteriores a las mencio-
nadas. Los mismos datos surgieron
en un estudio anterior realizado por
el equipo de investigacion (Kornblit y
Mendes Diz, 1994a).

El hecho de que los que han mante-
nido una pareja estable en el ultimo
ano se han iniciado mas tardiamente
que los que manifestaron tener pa-
rejas ocasionales revela que existen
diferentes estilos de ejercer la sexua-
lidad: una mayor "liberalidad" se ex-
presa en inicio sexual mas temprano
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y mayor cantidad de parejas, mien-
tras que un mayor "conservaduris-
mo" se expresa en inicio sexual mas
tardio y parejas estables.

La importancia de la norma en cuan-
to al uso de preservativo entre los j6-
venes se pone de manifiesto por la
marcada diferencia entre ellos y los
adultos que lo han usado en la ulti-
ma relacion sexual, si bien el mayor
uso entre los adolescentes que mani-
fiestan que tienen pareja estable
puede deberse al énfasis en su uso
como anticonceptivo.
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