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Resumen

Introduccién: El machismo sexual es un término de interés en el contexto
latinoamericano, se considera un factor de riesgo para la salud de los
hombres y mujeres, al respecto, puede estar relacionado con la adopcién
practicas sexuales de riesgo, impactando directa e indirectamente en la
salud sexual y reproductiva.

Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el machismo sexual y el
sexo seguro en hombres residentes de Tijuana, México.

Material y métodos: Estudio con disefio transversal, descriptivo y de
correlacion. La muestra estuvo constituida por 310 hombres residentes de
Tijuana, México. Se llevé a cabo el muestreo mixto online. Se considerd
como criterio de inclusién, tener 18 afios 0 mas y haber tenido relaciones
sexuales en el Ultimo afo. Para la recoleccién de datos, se aplicé una
cédula de datos sociodemogréficos, la Escala de Machismo Sexual (EMS-
12) y las subescalas uso del condén y sexo seguro. Se aplicé estadistica
descriptiva y analitica.

Resultados: Se encontré relacion entre el machismo sexual y sexo seguro
en los hombres residentes de Tijuana, México.

Discusion: El machismo sexual esta correlacionado con el sexo seguro
en este grupo de hombres, este hallazgo sugiere que a mayor machismo
sexual menor es el sexo seguro. Este dato concuerda con lo reportado en
diversos estudios reportados en la literatura. Conclusiones: Los hallazgos
sugieren que mientras mas sea el machismo sexual, menor sera el sexo
seguro.

Palabras clave: masculinidad; sexo seguro; conducta sexual; hombres.

Sexual machismo and safe sex in men residents of Tijuana,
Mexico

Abstract

Introduction: Sexual machismo is a term of interest in the Latin American
context. It is considered a risk factor for the health of men and women.
In this regard, it may be related to the adoption of risky sexual practices,
directly and indirectly impacting sexual and reproductive health.
Objective: to determine the relationship between sexual machismo and
safe sex in men living in Tijuana, Mexico.

Material and methods: A study with a cross-sectional, descriptive and
correlational design. The sample consisted of 310 men living in Tijuana,
Mexico. Mixed online sampling was carried out. The inclusion criteria
were being 18 years of age or older and having had sexual relations in the
last year. For data collection, a sociodemographic data sheet, the Sexual
Machismo Scale (EMS-12) and the condom use and safe sex subscales
were applied. Descriptive and analytical statistics were applied.

Results: A relationship was found between sexual machismo and safe sex
in men living in Tijuana, Mexico.

Discussion: Sexual machismo is correlated with safe sex in this group of
men, this finding suggests that the greater the sexual machismo, the lower
the safe sex. This data is consistent with that reported in various studies
reported in the literature.

Conclusions: The findings suggest that the more sexual machismo there
is, the less safe sex there will be.
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Machismo sexual y sexo seguro en hombres residentes de Tijuana, México

Introduccion

El machismo es un problema de salud publicaen
Latinoamérica, es un concepto de importancia
por ser considerado un factor sociocultural de
riesgo hacia la salud de hombres y mujeres’.
Tiene diversas definiciones y consiste en
una visién “androcéntrica” en donde se
divide a hombres y mujeres segun los roles
que cumplen en diversos ambitos de la vida
publica y/o privada. Este concepto, tiene que
ver con un conjunto de creencias, actitudes
y conductas negativas (donde se incluye:
agresion fisica, psicoldgica o emocional) que
representan la superioridad del hombre sobre
la mujer en areas importantes para la sociedad,
ademas, se ha observado que se lo percibe
como un “regulador” del comportamiento de
las mujeres?®.

Por otro lado, el machismo sexual es un
constructo que surge del comportamiento
machista, constituye la creencia de
superioridad del hombre sobre la mujer en
ambitos de la salud sexual y reproductiva,
fomentando conductas negativas como la
violencia de género y conductas sexuales
de riesgo para contraer Infecciones de
Transmision Sexual (ITS), incluido el Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH)*5. En este
orden de ideas, el machismo sexual podria
estar influyendo negativamente en la adopcion
de conductas sexuales seguras, como el uso
del conddn, sin embargo, se ha identificado
poca o nula literatura sobre la relacion que
existe entre el machismo sexual y el sexo
seguro, considerando este ultimo como un
factor protector de las ITS y el VIHS.

Algunos autores reportaron que las
personas que siguen una actitud masculina
tienen mas posibilidad de tener un mayor
numero de parejas sexuales, un menor uso
consistente del conddén, una menor creencia
de responsabilidad del hombre en relacion
con la prevencién del embarazo; asi mismo,
identificaron que el machismo esta asociado
con el incremento de los embarazos no
deseados y con una mayor posibilidad de
transmision de ITS y el VIH"®.

Al respecto, el VIH sigue siendo un
importante problema de salud publica a nivel
global, se estima que a finales de 2023 habia
39,9 millones de personas viviendo con
este virus. Asi mismo, en ese afio 630 000
personas murieron por causas relacionadas
con el VIH, ademas, hubo aproximadamente
1,3 millones de nuevas infecciones®. En
México el panorama epidemiologico del VIH
muestra datos alarmantes, tan solo en el afio
2023 se diagnosticaron 17 739 casos y para
el segundo trimestre de 2024, se registraron
9 502 casos nuevos, de los cuales, el 84,4%
(8 020 casos) son hombres™. Respecto
a Baja California, el estado representa el
4,10% de los casos diagnosticados a nivel
nacional, de los cuales, 12 401 son hombres
y 3 243 mujeres®.

De acuerdo con el sistema de vigilancia
epidemioldgica del VIH en México, la poblacion
con mayor proporcion del VIH son los
hombres, con una prevalencia del 84,30%.
Es asi que se ha identificado que existen
diversos factores que propician o aumentan
la probabilidad de infecciones por VIH, uno
de los mas importantes es el comportamiento
sexual de riesgo'. En este sentido, el
Programa Conjunto de las Naciones Unidas
sobre el VIH/Sida (ONUSIDA) promueve
esfuerzos combinados para la prevencién del
VIH, por un lado, el uso de la profilaxis previa a
la exposicion y, por otro lado, el sexo seguro,
que incluye el uso del condon’. A pesar de
los esfuerzos, existen factores que interfieren
en la practica sexual segura, dentro de los
factores sociales y contextuales, el machismo
sexual es un tema de interés, dado que este
fendémeno podria estar inhibiendo la capacidad
de practicar sexo seguro®’.

Dado que la prevalencia del VIH en hombres de
México ha ido en aumento, resulta importante
indagar sobre el comportamiento de esta
poblacién, especificamente la conducta sexual
y como puede influir el contexto en donde se
desenvuelven, por ello, el objetivo del presente
estudio fue determinar la relacion que existe
entre el machismo sexual y el sexo seguro en
hombres residentes de Tijuana, México.
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Material y métodos

Disefio de estudio transversal, descriptivo y
correlacional'. La poblacion de interés estuvo
conformada por hombres residentes de Tijuana
Baja California, México, que cumplieron con
los siguientes criterios de inclusién: vivir en la
ciudad de Tijuana de Baja California, tener 18
afos o mas y haber tenido relaciones sexuales
(sexo anal, oral o vaginal) en los ultimos tres
meses. Se eliminaron del andlisis aquellos
hombres que reportaron el trabajo sexual
como ocupacién, quienes seleccionaron “VIH
positivo” como su estado serolégico, ademas,
de las encuestas incompletas. El tamafio de la
muestra fue de 310 participantes, se estimé
mediante el paquete estadistico n'Query
Advisor en su versiéon en linea, se tomd en
cuenta un nivel de significancia de 0,05, un
Coeficiente de correlacion de 0,10 y una
potencia de prueba del 80%. El muestreo
utilizado fue de tipo no probabilistico a través
del muestreo mixto online'.

Se utilizé una cédula de datos personales y de
sexualidad en donde se obtuvo datos como la
edad, estado civil, orientacion sexual, niUmero
de parejas sexuales en los Ultimos 12 meses;
asi mismo, se incluyeron preguntas filtro para
corroborar que se cumplieran con los criterios
de inclusion y eliminacion.

Para evaluar el machismo sexual se utiliz la
Escala de Machismo Sexual®, la cual es un
cuestionario de 12 preguntas con 5 opciones
de respuestas, en una escala Likert, que
van de “Totalmente en desacuerdo” (1) a
“Totalmente de acuerdo” (5), la puntuacién
minima alcanzada es de 12 y la maxima de 60,
puntajes mas altos indican mayor machismo
sexual. Para medir el sexo seguro, se utilizd
las subescalas uso del condén y sexo seguro
del cuestionario de conducta sexual segura'.
Estas subescalas forman en total 16 reactivos
con opciones de respuesta tipo Likert que van
desde “Nunca” (1) a “Siempre” (4). El puntaje
minimo alcanzado es de 16 y el maximo
de 64, a manera que, a mayor puntuacion,
mayor sexo seguro. Ambas escalas han
sido aplicadas en Meéxico, presentando

confiabilidad Alpha de Cronbach que oscilan
entre 0,70 y 0,914689.15,

Una vez aprobado el proyecto por el Comité
de Investigacion y Etica en Investigacion del
Colegio de Profesionales de la Enfermeria de
Baja California, y registrado en la Universidad
Auténoma de Baja California, se llevd a
cabo la recoleccion de los datos entre los
meses de diciembre de 2023 y julio de 2024.
Tomando en cuenta el muestreo mixto online
se procedié a realizar una encuesta en linea
con apoyo de la plataforma QuestionPro®,
la cual es una herramienta para crear
cuestionarios y distribuirlos. Una vez lista
la encuesta en linea, se cred un Flyer con
una breve descripcion del proyecto y la
invitacion a participar en el estudio, ademas,
contenia un cédigo QR con el enlace que
redireccionaba al consentimiento informado
y posteriormente al inicio de la encuesta. Se
distribuyeron las invitaciones en sitios web
de Internet, WhatsApp, grupos y paginas
de Facebook e Instagram. La invitacion
consistié en la divulgacion del Flyer haciendo
hincapié en la confidencialidad, anonimato
y que podian abandonar la encuesta en el
momento que ellos decidieran. Ademas, se
proporcionaron los datos de contacto del
investigador principal para cualquier duda o
pregunta al respecto. Cabe mencionar que, se
obtuvo el consentimiento de los participantes
del estudio, al hacer clic en el botdn “iniciar
encuesta” aceptaban participar en el estudio.

Posteriormente, se realizé la captura de los
datos en el programa estadistico Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS)
version 22, seguido del andlisis estadistico
establecido. Para el andlisis de los datos, se
utilizé estadistica descriptiva considerando
el célculo de frecuencias y porcentajes para
variables cualitativas, asi como medidas de
tendencia central y de dispersién para variables
cuantitativas. Se determin6 la confiabilidad
interna de los instrumentos mediante el
coeficiente de alfa de Cronbach'. Asi mismo,
se procesaron las variables continuas para
determinar la distribucion de los datos,
haciendo uso de la prueba Kolmogorov Smirnov
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con correcciéon de Lilliefors, y con base a los
resultados se aplicé estadistica paramétrica,
a través del coeficiente de correlacion r de
Pearson’® 1,

El presente trabajo se apegd con lo establecido
en el Reglamento de la Ley General de Salud
en Materia de Investigacién para la Salud,
vigente en México'®.

Resultados

Se identificé que la edad de los participantes
(n= 310) oscild entre los 18 y 72 afios con un
promedio de 24,40 anos (DE= 7,60). Respecto
a los datos sociodemograficos se observd que
la mayoria estaban solteros con un 73,50%, el
nivel maximo de estudios que predominé fue
bachillerato con un 52,90% y la ocupacién con
mayor proporcion fue la de empleado, con un
48,70% (Tabla 1).

En la tabla 2 se pueden identificar los datos
relacionados con la sexualidad, donde
se observa que la mayoria (88,10%) se
identifico como heterosexual, el 89,70% tuvo
su ultima relacién sexual con una mujer, solo
el 60,60% usd conddn en la ultima relacién
sexual y un alto porcentaje (59,70%) nunca
se ha realizado pruebas de deteccién del
VIH. Asi mismo, se identificd que el promedio
de la edad de inicio de la vida sexual activa
fue de 16 afos (DE= 2,60) y el promedio del
numero de parejas sexuales en el Ultimo afio
fue de 2,20 (DE=2,60).

Descripcion de las variables de interés

Considerando los indices de cero a cien, los
promedios de las puntuaciones de las variables
de interés fueron de 21,60 (DE= 16,20) para el
machismo sexual y 67,90 (DE=13,70) para el
Sexo seguro.

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de la muestra.

Variables cualitativas Frecuencia Porcentaje (%)
Estado civil
Soltero 228 73,50
Casado 37 11,90
Divorciado 2 0,60
Union libre 43 13,90
Nivel de estudios
Sin estudios 1 0,30
Primaria 2 0,60
Secundaria 29 9,40
Bachillerato 164 52,90
Carrera técnica 47 15,20
Licenciatura 62 20,00
Especialidad/maestria 5 1,60
Ocupacion
Empleado 151 48,70
Desempleado 11 3,50
Estudiante 113 36,50
Otro 35 11,30
36 Rev Fac Cien Med (Quito) + 2025-Vol 50 N°2 - e-ISSN: 2737-6141
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Machismo sexual

En la tabla 3 se puede observar que la mayoria
de los hombres esta “en desacuerdo” o
“totalmente en desacuerdo”, con cada uno
de los items (que una mujer debe aceptar las
infidelidades de su pareja, que solamente sea el
hombre el que tenga sexo antes del matrimonio,
que solamente el hombre tenga hijos fuera del
matrimonio, que solamente el hombre tenga
experiencia sexual, que el hombre tenga su
primera relacién sexual con una persona que no
es su pareja, entre otros). Asi mismo, se observa
gue un porcentaje considerable selecciond la
opcién de “sin opinién”, siendo el item nimero
4 “Que el hombre tenga su primera relacion
sexual con una persona que no es su pareja” la
pregunta con mayor frecuencia en esta opcion.

Sexo seguro

En la tabla 4 se puede visualizar que la
mayoria de los participantes “siempre” evitan
las relaciones sexuales cuando tienen llagas
o irritacion en el area genital, evitan tener
contacto directo con la sangre de su pareja
sexual y llevan un condén cuando saben que
en un encuentro con alguien pueden tener
relaciones sexuales. Asi mismo, se observa
que la mayoria “nunca” usa drogas antes
o durante las relaciones sexuales, nunca
tienen relaciones sexuales en la primera cita
sin saber la vida sexual de su pareja, hunca
tienen relaciones sexuales con una persona
bisexual o gay y nunca tienen relaciones
sexuales anales sin usar condon.

Tabla 2. Datos relacionados con la sexualidad de los participantes

Variables Frecuencia Porcentaje (%)
Orientacion sexual
Homosexual/Gay 14 4,50
Bisexual 21 6,80
Heterosexual 273 88,10
Otro (a) 2 ,60
¢Con quién tuviste la ultima (anterior) relacion sexual?
Con una mujer 278 89,70
Con un hombre 28 9,00
Otro (a) 4 1,30
¢En tu dltima relacion sexual, tu o tu pareja usaron condon?
Si 188 60,60
No 122 39,40
¢Con qué frecuencia te realizas la prueba de deteccion del VIH?
Dos o mas veces al afio 16 5,20
Una vez al afo 70 22,60
Cada dos anos o mas 39 12,60
Nunca me la he realizado 185 59,70
Variable Media Mediana D’:gsstggggi'[" Minimo Maximo
Edad de inicio de vida sexual 16,90 17,00 2,60 1 25
Numeyo de parejas sexuales 2,28 1,00 2,62 0 20

en el ultimo ano
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Tabla 3. Machismo sexual

item

Totalmente en

desacuerdo

En desacuerdo

Sin opinién

De acuerdo

Total-

mente de
acuerdo

f

%

%

%

%

f

%

10

11

12

Que solamente sea el
hombre el que tenga sexo
antes del matrimonio.

Que solamente el hom-
bre tenga hijos fuera
del matrimonio.

Que solamente el hom-
bre tenga experiencia
sexual.

Que el hombre tenga
su primera relacién
sexual con una perso-
na que no es su pareja.

Que solamente un hom-
bre casado o con una
pareja estable tenga
relaciones sexuales con
trabajadoras sexuales.

Una mujer debe
aceptar las infideli-
dades de su pareja.

El hombre necesita
tener varias parejas
sexuales.

Sin importar la situ-
acion o el estado de
animo, la mujer debe
tener relaciones sexuales
cuando su pareja quiera
tenerlas.

Que un hombre tenga
varias parejas sexuales
al mismo tiempo.

Que la mujer sea quien
se encargue de cuidarse
en la relacion sexual o
para no tener hijos.

El hombre debe iniciar
su vida sexual en la ado-
lescencia.

El hombre debe hacer
que su hijo varén inicie
su vida sexual (tenga su
primera relacion sexual).

131

147

153

100

157

189

162

157

146

156

76

138

42,30

47,40

49,40

32,30

50,60

61,00

52,30

50,60

47,10

50,30

24,50

44,50

93

97

95

73

85

77

88

92

85

101

65

105

30,00

31,30

30,60

23,50

27,40

24,80

28,40

29,70

27,40

32,60

21,00

33,90

72

57

52

111

57

32

46

40

40

122

54

23,20

18,40

16,80

35,80

18,40

10,30

14,80

12,90

20,60

12,90

39,40

17,40

11

22

11

14

11

40

3,50

1,60

1,60

7,10

2,30

2,30

3,50

4,50

3,50

2,90

12,90

2,90

1,00

1,30

1,60

1,30

1,30

1,60

1,00

2,30

1,30

1,30

2,30

1,30

38
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Tabla 4. Sexo seguro

Algunas La mayor
Nunca veces parte del Siempre
ftem tiempo
f % f % f % f %

1 Yo insisto con el uso del conddén cuando

tengo relaciones sexuales. 33 10,60 97 31,30 79 2550 101 32,60
2 Yo detengo el juego previo a la relacion

sexual (como tocar/besar/agasajar) a tiempo

para ponerme un conddén o para que mi 42 13,50 108 34,80 73 23,50 87 28,10

pareja se lo ponga.
3 Si sé que en un encuentro con alguien po-

demos tener relaciones sexuales, llevoun 38 12,30 70 22,60 70 22,60 132 42,60

condoén conmigo.
4 Si me dejo llevar por la pasién del momento,

yo tengo relaciones sexuales sin usar un 120 38,70 138 44,50 31 10,00 21 6,80

condén.
5 Tengo sexo oral sin usar barrera de proteccion,

como un conddn o barrera de proteccion. 92 29,70 92 29,70 46 14,80 80 25,80
6 Si sé que en un encuentro con alguien po-

demos tener relaciones sexuales, yo tengo

un plan en mente para practicar sexo se- 4r 1520 98 31,60 65 21,00 100 32,30

guro.
7 Simi pareja insiste en tener relaciones sexuales

sin usar condén, me niego a tener rela- 83 26,80 130 41,90 37 11,90 60 19,40

ciones sexuales.
8 Tengq relaciones sexuales anales sin usar 203 6550 63 2030 21 680 23 7.40

condoén.
9 Uso drogas antes o durante las relaciones 247 7970 52 16,80 8 260 3 1,00

sexuales.
10 Evito el contacto directo con el semen o se-

creciones vaginales de mi pareja sexual. 123 39,70 101 3260 40 12,90 46 14,80
11 Tengo relaciones sexuales en la primera cita

sin saber la vida sexual de mi pareja. 215 69,40 76 24,50 12 3,90 / 2,30
12 Evito las relaciones sexuales cuando tengo

llagas o irritacién en mi area genital. 41 1320 32 1030 24 7,70 213 68,70
13 Practico sexo anal. 163 52,60 112 36,1 18 580 17 5,50
14 Evito tener contacto directo con la sangre

de mi pareja sexual. 59 19,00 63 20,30 46 14,80 142 45,80
15 Yo tengo relaciones sexuales con una per-

sona que sé que es bisexual 0 gay. 250 80,60 31 10,00 14 450 15 4,80
16 Consumo bebidas alcohdlicas antes o du- 151 48,70 141 4550 15 4,80 3 10,00

rante las relaciones sexuales.
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Respecto al andlisis confiabilidad de los
instrumentos, el Coeficiente Alpha de Cronbach
obtenido para la Escala de Machismo Sexual
fue de 0,80 y de 0,91 para las subescalas de
uso del condon y sexo seguro. Asi mismo, con
ayuda de la prueba de normalidad (Kolmogorov
Smirnov) se identificé que los datos tenian
distribucién normal (p> 0,05), por lo que se
utilizé el coeficiente de correlacion r de Pearson
para responder al objetivo general.

Respecto al objetivo general, se encontrd
correlacién negativa y significativa (r= -0,235;
p< 0,01) entre el machismo sexual y sexo
seguro en los hombres residentes de Tijuana.

Discusion

Gran parte de los participantes eran jovenes,
esto puede explicarse por el tipo de muestreo
utilizado (online)'® y a que, de acuerdo con
el Instituto Federal de Telecomunicaciones
de México, las personas entre 18 y 24 afios
tienen mayor posibilidad de usar Internet y
conforme aumenta la edad, la probabilidad
disminuye hasta llegar a los 55 afilos o0 mas™®.
En el presente estudio, el promedio de parejas
sexuales en el ultimo afo fue de dos parejas,
esto coincide con lo reportado por Jiménez-
Vazquez, et al., quienes sefalan en promedio
una pareja sexual en los Ultimos seis meses?,
esto se puede explicar por la similitud en
la metodologia empleada y a que ambas
poblaciones tienen caracteristicas similares,
ademas delazonageografica que corresponde
a estados de la frontera norte de México. Sin
embargo, este hallazgo no concuerda con lo
reportado por Lopez-Sanchez, et al., donde
el promedio fue de seis parejas sexuales
en el Ultimo afo®. Primero, la diferencia con
este resultado podria explicarse por las
disparidades en la edad de ambas muestras y
segundo, por la conducta sexual, a diferencia
de otros estudios®2°2') en el presente trabajo
la mayoria de los participantes se identifico
como heterosexual, lo que en teoria significa
que la conducta sexual va en funcién de la
orientacién sexual, sin embargo, la conducta
sexual puede ser independiente de la
orientacion. Estudios reportan que aquellos

hombres con conductas diferentes a la
heterosexualidad reportan un mayor nimero
de parejas sexuales, y por ende una mayor
posibilidad de estar expuestos al VIH?2,

Estudios recientes sobre el uso de conddn en
hombres, muestran que no son consistentes
en el uso de este, autores reportan que solo el
63% de la muestra esta utilizando el condén
correctamente en todas las ocasiones???3,
Estos datos son consistentes con lo encontrado
en el presente estudio, dado que se observo
que solo el 60,60% usé condoén en la ultima
relacién sexual. Esto puede explicarse por
los diversos factores que influyen en el uso
de conddn entre los hombres, por ejemplo,
el conocimiento, el acceso a los condones, la
edad, el tipo de pareja, el lugar de residencia y
la intencion de uso de conddén+%,

Referente a las pruebas rapidas para la
deteccién del VIH, se observé que, un
alto porcentaje de hombres nunca se ha
realizado pruebas de deteccion del VIH, este
dato alarmante muestra la necesidad de
intervenciones encaminadas a la prevencion
tomando en cuenta este componente. Al
respecto, los Centros para el Control y la
Prevencion de Enfermedades recomienda
realizar la prueba del VIH por lo menos una
vez como parte de la rutina de prevencion.
Asi mismo, recomiendan que aquellas
personas con mayor riesgo de contraer
la infeccion por el VIH deben realizarse la
prueba de deteccién por lo menos una vez al
ano, aumentando la frecuencia a cada 3 a 6
meses para poblacién clave?.

Finalmente, se observd que el machismo
sexual esta relacionado con el sexo seguro en
este grupo de hombres, este hallazgo muestra
que aquellos hombres que tienen mayores
comportamientos machistas podrian estar
llevando a cabo mayores conductas sexuales
deriesgo. Este dato concuerda conlo reportado
en la literatura®2>?%, en donde autores reportan
que el machismo tradicional esta relacionado
con la conducta sexual de riesgo, esto podria
deberse a la similitud en los disenos, la zona
geografica y el contexto mexicano.
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El presente estudio aporta en la generacion de
conocimiento sobre este tema de interés parala
salud, y puede dar la pauta a los profesionales
de enfermeria y de otras disciplinas, para
generar estrategias que apunten a la creacion
de intervenciones para mejorar la salud sexual
y reproductiva, sobre todo, para erradicar la
violencia de género. Es importante mencionar
que el presente estudio presenta algunas
limitaciones a considerar, dado que se tratd
de un estudio con disefio transversal, no se
puede suponer causalidad. Se sugiere seguir
indagando sobre esta relacién, tomando en
cuenta posibles variables mediadoras, que,
en conjunto, pudieran dar la pauta para la
creaciéon de intervenciones conductuales que
ayuden a aumentar la practica sexual segura en
esta poblacién. Adicionalmente, es importante
sefalar que, con base en el muestreo utilizado,
solo se consideraron aquellos hombres que
tuvieron acceso a internet, lo que no permite
extrapolar los resultados, y se sugiere aumentar
eltamano de la muestra, considerando aquellos
hombres sin acceso a internet.

Conclusion

Se observé que existe correlacién negativa
y significativa entre el machismo sexual y el
sexo seguro entre los hombres residentes
del Baja California, México. Esto sugiere que,
mientras mas sea el machismo sexual, menor
sera el sexo seguro en esta poblacion. En
otras palabras, los hombres con puntuaciones
mas altas en la Escala de Machismo Sexual,
auto-informaron mayores conductas
sexuales de riesgo (menos sexo seguro). Es
importante considerar tanto los resultados
como las limitaciones del presente estudio
para futuras investigaciones, asi mismo, esto
puede ser la base para profesionales de la
salud en la implementacién de intervenciones
conductuales con el componente sociocultural
(machismo) encaminadas a mejorar la salud

sexual y reproductiva tanto de hombres
como de muijeres, todo esto considerando el
contexto mexicano.
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