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/D�VH[XDOLGDG��

Expresión, a lo largo de toda la vida, de nuestra naturaleza biológica, nuestros 

determinantes psicológicos, emocionales y espirituales. De la interacción de todos estos 

factores surge, en un momento dado, el comportamiento sexual (7�-�6LOEHU��
 

/D�LGHQWLGDG�VH[XDO��
Compleja integración de todos los factores cognitivos, emocionales y sociales que dan a la 

persona el sentido de sí misma.  

 

/D�LGHQWLGDG�VH[XDO�FRPSUHQGH��
� La LGHQWLGDG�GH�JpQHUR: capacidad para reconocerse como niño o como niña; se adquiere 

alrededor de los 3 años de edad. 

� El URO� VH[XDO: expectativas sociales y culturales que se atribuyen a este sexo. Se suele 

adquirir entre los 5 y 7 años.  

� La SHUVRQDOLGDG: donde confluyen todos los rasgos individuales y de predisposición. 

� La RULHQWDFLyQ�VH[XDO: comprende conductas físicas y atracciones emocionales y eróticas 

hacia los demás. 

 

El FDPLQR�KDFLD�OD�LGHQWLGDG�VH[XDO no es continuo ni constante, ni progresivo. Se trata de unos 

objetivos a desarrollar, sin que sea preciso un orden determinado, a lo largo de toda la vida (va más 

allá de la culminación de la adolescencia y la juventud) y que conducen a la madurez. Dichos 

objetivos, según Sarrel y Sarrel, son: 

� Toma de conciencia de ser sexuado y sexual 

� Construcción de una imagen corporal sin distorsiones 

� Ausencia de conflictos o confusiones sobre la orientación sexual. 

� Incorporación de lo afectivo como elemento enriquecedor del vínculo sexo-erótico 

� Progresiva satisfacción en la vida sexual 

� Responsabilidad: hacia si mismo, la pareja, la sociedad. 

� Superar sentimientos de culpa o vergüenza, o dificultades en la niñez 

� Corte gradual de los lazos con los padres. 



� Reconocimiento de lo eróticamente placentero o desagradable. 

 

)RUPDV�QRUPDOHV�GH�RULHQWDFLyQ�VH[XDO��
� Heterosexual 

� Homosexual 

� Bisexual 

 

(WDSDV�HQ�HO�GHVDUUROOR�GH�OD�LGHQWLGDG�KRPRVH[XDO��7URLGHQ���������
Sensibilización 

Confusión de la identidad 

Negacion. 

Reparación. 

Evasión 

� Evasión activa ante situaciones comprometidas 

� Inhibición ante intereses o conductas asociados a homosexualidad 

� Evasión ante situaciones con el sexo opuesto, para evitar ser descubierto 

� Negación de la información sobre homosexualidad 

� Actitudes y acciones anti-homosexuales 

� Inmersión heterosexual para “curarse” 

� Abuso de substancias 

Redefinición 

� Estrategia del caso especial 

� Estrategia de temporalidad 

� Estrategia de situación 

� Estrategia de bisexualidad 

Asunción de la identidad 

Aceptación 

 

'LILFXOWDGHV�DFWXDOHV�GHO�DGROHVFHQWH�KRPRVH[XDO��
 

� La família. 

� La escuela, el instituto, la universidad. 

� La sociedad. 

� La religión. 

� La salud: 

� Riesgo de ETS 

� Riesgo psicológico 

 

$OJXQRV�KHFKRV�(G Remafedi, 1987) 

 

� Fracaso, abandono escolar: 28 % 

� Problemas debidos a su identidad sexual: 69 % 

� Intento de suicidio: 31 %. 

� Marchan de casa: 48 % 

� Abusan de substancias: 58 % 

� Siguen tratamiento por profesional de salud mental: 72 % 

�
¢8QD�VRFLHGDG�KRPRIyELFD"�(G Remafedi, 1987) 

�



Los hechos: 
� Miedo a la homosexualidad 
� Miedo a que se note 
� Miedo hacia la atracción homosexual 

� Miedo a ser homosexual 

Las respuestas: 

� Un crimen inmoral contra la naturaleza:  Pero el 95 % de incidentes de abuso sexual 

son cometidos por personas heterosexuales 

� Piedad 

� Tolerancia (como una fase) 

� Aceptación 

� Imágenes sociales 

� Heterosexual: muchas oportunidades para explorar, discutir, validar. Modelos 

familiares Estereotipos sociales y familiares 

� Homosexual: ridículo, ostracismo, abuso físico, finales trágicos (solos, solteros, 

sida, suicidios,..) 

� Los estereotipos sociales son inaccesibles para el adolescente. 

 

%DVHV�SDUD�OD�DQDPQHVLV�
� tiempo suficiente para establecer una buena relación. 

� preguntar siempre por la orientación sexual en términos sencillos. 

� no presumir el sexo de sus compañeros/as de citas. 

Anamnesis 

� motivo de preocupación sobre la identidad sexual: 

� sentimientos, fantasías, experiencias. 

� preocupaciones externas 

� familia, escuela, sistemas de apoyo 

� preocupaciones internas 

� comodidad con la identidad percibida, aislamiento, síntomas depresivos, conductas de riesgo 

� experiencia sexual 

 

&RQVHMRV�GH�VDOXG�
� vacunaciones: hepatitis a y b. 

� disminución de riesgos 

� grupos de apoyo 

� confidencialidad y apoyo por parte del profesional. 

� programar visitas de control y seguimiento 

�
5HFRPHQGDFLRQHV�DO�DGROHVFHQWH�
� conocer sin prejuzgar. 

� aliviar la culpabilidad: 

� variante no patológica 

� no intentar cambiar la orientación sexual 

� culpabilidad, baja autoestima 

� no minimizar las preocupaciones 

� discutir la homosexualidad 

� no es necesario decidir la orientación sexual de manera rápida 

� proporcionar  

� seguridad  



� claridad 
� franqueza 
� información específica 

 

5HFRPHQGDFLRQHV�D�OD�IDPLOLD�
� comprender los sentimientos 

� culpa, vergüenza, tristeza. 

� discutir el tema de la culpabilidad 

� dar información correcta. 

� los adolescentes homosexuales tienen los mismos problemas emocionales que los 

demás. 

� discutir las creencias dicotómicas: 

� lo bueno y lo malo 

� interesarse por las creencias religiosas 

� discutir el tema del sida 

� ofrecer consejos 

� “que su hijo se sienta siempre amado y aceptado” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

$OJXQRV�WH[WRV�SDUD�OD�UHIOH[LyQ��
� �³&XDQGR�ODV�SHUVRQDV�WRPDQ�FRQFLHQFLD�GH�TXH�VRQ�KRPRVH[XDOHV��UHFLEHQ�XQ�JROSH��XQD�

KHULGD� \� D�PHQXGR� VROHGDG�� ELHQ� VHD� HQ� OD� DGROHVFHQFLD�� D� OD� HGDG� DGXOWD� R� LQFOXVR� \D�FDVDGDV�� 1R� HV� IiFLO� KDOODU� TXLHQ� HVFXFKH� \� GLDORJXH� GHQWUR� GHO� SURSLR� HQWRUQR�� /D�
LQWROHUDQFLD� ODVWLPD�� /DV� PHGLGDV� GLVFULPLQDWRULDV� VRQ� GHVWUXFWLYDV�� /DV� PHQWDOLGDGHV�
HYROXFLRQDQ�OHQWDPHQWH��(Q�YDULRV�SDtVHV��$PQLVWtD�,QWHUQDFLRQDO�GHQXQFLy�OD�UHSUHVLyQ�GH�ORV�KRPRVH[XDOHV��1R�SRU�FDVXDOLGDG�ORV�UHJtPHQHV�WRWDOLWDULRV�ORV�GHFODUDQ�IXHUD�GH�OD�OH\�
\�ORV�SHUVLJXHQ�GHVSLDGDGDPHQWH��/D� FRQGLFLyQ� KRPRVH[XDO� HV� WRGDYtD� XQ� HQLJPD� \�PXFKDV� YHFHV� XQ� WDE~�� WDQWR� SDUD� ODV�
VRFLHGDGHV� FRPR� SDUD� ODV� LJOHVLDV�� /D� GLIHUHQFLD� VH[XDO� HV� HVHQFLDO�� (VWUXFWXUD� ODV�VRFLHGDGHV��/D�VH[XDOLGDG�VyOR�WRPD�VHQWLGR�HQ�OD�DFRJLGD�\�HO�UHVSHWR�GHO�RWUR´��
(Mons. Jacques Gaillot, obispo de Partenia. Catecismo electrónico, mayo 1998).�
�
�0H� QLHJR� D� DGPLWLU� TXH� 'LRV� KD\D� TXHULGR� HVWDEOHFHU� OD� KRPRVH[XDOLGDG� FRPR� XQD� WHQGHQFLD��SXOVLyQ� \� DFWRV� FRQFUHWRV� LQFOXLGRV�� SHUYHUVD� \� PH� LQFOLQR� D� TXH� KDEUtD� TXH� DGPLWLU� TXH� OD�

VH[XDOLGDG� KXPDQD�� ELRItVLFDPHQWH� KDEODQGR�� QR� HV� VROR� KHWHURVH[XDO�� VLQR� TXH� HV� WDPELpQ�



KRPRVH[XDO�� /D� KRPRVH[XDOLGDG� VHUtD� WDQ� OHJtWLPD� FRPR� OD� KHWHURVH[XDOLGDG� \� VX�PRUDOLGDG� QR�
YHQGUtD�PDUFDGD�SRU�VX�FRQILJXUDFLyQ�ELRItVLFD��HQ�VL��QHXWUD��VLQR�SRU�HO�KHFKR�GH�TXH�OD�SHUVRQD�KRPRVH[XDO�OD�DVXPH�\�YLYH�HQ�ODV�FRQGLFLRQHV�H[LJLGDV�SRU�XQD�pWLFD�SHUVRQDO��
(Benjamín Forcano El Periódico de Catalunya. 01.10.2000) 

�
� �7LHQHV�TXH�HQWHQGHU�TXH�VR\�KRPRVH[XDO��PDPi��VLHPSUH�IXL�KRPRVH[XDO��SUREDEOHPHQWH�FXDQGR�PH�HVWDED�KDFLHQGR�HQ�WX�EDUULJD�\D�PH�HVWDED�KDFLHQGR�KRPRVH[XDO��SHUR�QR�SRU�
HVR�VR\�XQD�PDOD�SHUVRQD��QR�SRU�HVR�GHMR�GH�TXHUHUWH��VL�VyOR�SXGLHUDV�HQWHQGHU�TXH�QR�VR\�PDULFyQ�SDUD� IUHJDUWH��SDUD�YHQJDUPH�GH� WL��TXH� VR\�KRPRVH[XDO�SRUTXH�pVD�HV�PL�
QDWXUDOH]D�\�SRUTXH�QR�OD�SXHGR�FDPELDU��\�SRU�IDYRU��QR�YHDV�PL�KRPRVH[XDOLGDG�FRPR�
XQ�FDVWLJR�GH�'LRV��QR�OR�YHDV�FRPR�DOJR�WHUULEOH��SRUTXH�QR�OR�HV��PtUDOR�PiV�ELHQ�FRPR�XQD�RSRUWXQLGDG�SDUD�HQWHQGHU�PHMRU�D� OD�JHQWH��SDUD�HQWHQGHU�TXH� ODV�FRVDV�VRQ�PiV�
FRPSOHMDV� GH� OR� TXH� D� YHFHV� SDUHFHQ�� TXH� ODV� FRVDV� QR� VRQ� VLHPSUH� EODQFDV� R� QHJUDV��FRPSUHQGH�� SRU� IDYRU�� PDPi�� TXH� DO� ILQDO� OR� ~QLFR� LPSRUWDQWH� HV� TXH� \R� WDPELpQ� WH�
TXLHUR�� WH� TXLHUR�PXFKtVLPR��DGRUR� WXV� FDSULFKRV� \� WXV� FXFXIDWHUtDV�� SHUR� \R�QR�SXHGR�GHMDU�GH�VHU�TXLHQ�VR\��QR�SXHGR�QL�TXLHUR�GHMDU�GH�VHU�TXLHQ�VR\��\�WHQJR�TXH�DSUHQGHU�D�TXHUHUPH��\�D�UHVSHWDUPH��\�D�QR�WUDLFLRQDU�PL�RULHQWDFLyQ�VH[XDO��\�D�GHFLUOH�D�OD�JHQWH�
TXH�VR\�KRPRVH[XDO�VLQ�TXH�SRU�HVR�VH�PH�SRQJD�URMD�OD�FDUD��\�VLQ�TXH�PH�VLHQWD�VXFLR��FRFKLQR��XQD�PDOD�SHUVRQD��SRUTXH�QR�OR�VR\��VR\�WX�KLMR��WH�TXLHUR��VR\�KRPRVH[XDO��\�VR\�
XQD�EXHQD�SHUVRQD��\�VL�'LRV��H[LVWH��eO�WH�FRQWDUi�DOJ~Q�GtD�HQ�HO�FLHOR�SRU�TXp�OH�SURYRFy�KDFHUPH�KRPRVH[XDO����
(Jaime Bayly: "No se lo digas a Nadie". Editorial Seix Barral, S.A.. Barcelona, 1994) 

 /D�KRPRVH[XDOLGDG�QR�HV�XQ�SUREOHPD��
(V��HQWUH�RWUDV�FRVDV��XQD�FRQGXFWD��/D�KRPRIRELD�HV�XQ�SUREOHPD��'HEHPRV�HYLWDU�TXH�VH�FRQYLHUWD�HQ�XQD�FRQGXFWD��
(Dr. Xavier Allué. Editorial en Pediatria Catalana, 2005;65:5-7) 
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