
Revista de Investigación en Psicología
Vol. 23 - N.º 1 - 2020, pp. 89 - 108 

ISSN L: 1560 - 909X
Facultad de Psicología UNMSM

© Los autores. Este artículo es publicado por la Revista de Investigación en Psicología de la Facultad de Psicología, Universidad 
Nacional Mayor de San Marcos. Este es un artículo de acceso abierto, distribuido bajo los términos de la licencia Creative Commons 
Atribucion - No Comercia_Compartir Igual 4.0 Internacional. (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/) que permite el 
uso no comercial, distribución y reproducción en cualquier medio, siempre que la obra original sea debidamente citada. 

DOI: http://dx.doi.org/10.15381/rinvp.v23i1.18095

Emociones asociadas a la primera relación sexual en gays y 
lesbianas

Emotions associated with the first sexual relationship in gays and lesbians

Ricardo Sánchez M.1, Susana X. Bárcena G.2, David, J. Enríquez N.3, 
Sandra I. Muñoz M. 4

Universidad Nacional Autónoma de México

Recibido: 04 – 05 – 20	 Aceptado: 12 – 06 – 20

Resumen
El objetivo del presente trabajo fue evaluar en una muestra de gays y lesbianas, las emociones 
que experimentaron en su primera relación sexual, así como la relación con el uso de condón, 
planeación, concenso y edad del debut sexual. Participaron 336 hombres y mujeres, quienes 
respondieron en línea el cuestionario de Emociones, Estrés y Afrontamiento y algunas pre-
guntas adicionales sobre su primera relación sexual. Se encontraron diferencias significativas 
en las emociones que experimentan hombres y mujeres, y entre aquellos que usaron condón, 
planearon y consensuaron su primera relación sexual. Los resultados se discuten en términos 
de cómo las emociones pueden afectar la vida sexual de gays y lesbianas.
Palabras clave: Debut sexual; gays; lesbianas; condón; emociones.

Abstract
The objective of the present work was to evaluate in a sample of gays and lesbians, the 
emotions they experienced in their first sexual relationship, as well as the relationship with 
condom use, planning, consensus and age of sexual debut. 336 men and women participated, 
who responded online the Emotions, Stress and Coping questionnaire and some additional 
questions about their first sexual relationship. Significant differences were found in the emo-
tions experienced by men and women, and among those who used a condom, they planned 
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and agreed on their first sexual relationship. The results are discussed in terms of how emo-
tions can affect the sex life of gays and lesbians.
Keywords: Sexual debut; gays; lesbians; condom; emotions.

De acuerdo con la Organización Panamericana de la Salud y Organización Mun-
dial de la Salud (OPS/OMS, 2000) la sexualidad se refiere a una dimensión del ser 
humano en la que están involucrados el sexo, la identidad, el género, la orientación 
sexual, el erotismo, la vinculación afectiva, el amor y la reproducción. De esta 
forma cada una de las personas experimentará y expresará diferentes formas de 
ejercer su sexualidad (Drury y Bukowski, 2013). Según Kar, Choudhury y Singh 
(2015), el ejercicio de la sexualidad en el adolescente resulta particularmente com-
plicado debido a las tensiones que tiene que experimentar como producto de los 
cambios biológicos y psicológicos; además, en esta etapa de la vida, la percepción, 
el pensamiento y la conducta tienden a orientarse hacia el sexo. En este contexto, 
los jóvenes suelen establecer sus primeras relaciones románticas, las cuales ser-
virán para aprender y experimentar; a través de un avance gradual de intimidad 
y estimulación, hasta llegar a la penetración (Vargas y Barrera, 2002). En conse-
cuencia, existen muchas probabilidades de consumar la primera relación sexual 
(Antona, Madrid y Aláez, 2003; Bárcena, Rendón y Robles, 2011); este primer 
encuentro marcará una transición importante para la mayoría de los adolescentes 
(Vargas, Henao y González, 2007; Reissing, Andruff y Wentland, 2012) al mismo 
tiempo que probabiliza situaciones potenciales de riesgo para la salud sexual en 
el futuro.

La Encuesta Nacional de la Dinámica Demográfica (Instituto Nacional de 
Estadística y Geografía [INEGI], 2010) señala que en México, el 38% de los ado-
lescentes entre 12 y 19 años tiene una vida sexual activa, de los cuales en prome-
dio inician a los 15 años y más del 60% no emplea ningún método para prevenir 
embarazos o Infecciones de Transmisión Sexual (ITS). 

Evitar un embarazo es la principal razón que tienen los jóvenes para usar an-
ticonceptivos (Miño-Worobiej, 2008) y es probable que en la población LGBT, esto 
no lo conciba como una problemática que pudieran tener; por lo que la principal 
preocupación sería el contagio de ITS, mismas que generan severas consecuencias 
para la salud de hombres y mujeres, y debido a que la mayoria son asintomáticas, 
implican un reto para su detección y tratamiento (Malhotra, 2008). Una ITS que 
cobra especial relevancia es el VIH dada su prevalencia, consecuencias y debido a 
que no tiene cura y causa la muerte. De acuerdo con el Programa Conjunto de las 
Naciones Unidad sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA, 2016), desde el comienzo de la 
pandemia han fallecido más de 35 millones de personas a causa de enfermedades 
relacionadas con el SIDA. En el caso particular de México (Centro Nacional para 
la Prevención y Control del VIH y el SIDA [CENSIDA], 2017) tan solo en 2017, se 
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han reportado 1,883 nuevos casos de infección, siendo los hombres quienes más 
casos de VIH y SIDA registran, estableciendo una relación de ocho varones infec-
tados por dos mujeres, representando la principal vía de transmisión, el contacto 
sexual sin protección. 

Además del riesgo potencial de la adquisición de alguna ITS, como el VIH/
SIDA, existen consecuencias a mediano y largo plazo de iniciar la vida sexual a 
edades tempranas, según lo demuestran algunos estudios, por ejemplo, e ha docu-
mentado que el debut sexual temprano se relaciona con mayor número de parejas 
sexuales a lo largo de la vida (Kastbom, Sydsjö, Bladh, Priebe y Svedin, 2015; 
Magnusson, Nield y Lapane (2015), con el incremento en la tasa de ITS (Shrestha, 
Karki y Copenhaver, 2016) y con mayor distrés psicológico (Chiao y Ksobiech, 
2015). Debido a a todos los riesgos potenciales y a sus consecuencias, así como a 
la baja frecuencia del uso de métodos para prevenir un embarazo o ITS en la pri-
mera relación sexual (INEGI, 2010) se han desarrollado diversas investigaciones 
para identificar aquellas condiciones que precipitan a los jóvenes a tener su primer 
encuentro sexual. 

Variables psicosociales como una percepción de poco control personal (Gi-
lliam, Berlin, Kozloski, Hernández y Grundy, 2007), baja autoestima (Day, 1992), 
valores tradicionales –por ejemplo machismo- y desligados de la religión y la mo-
ral (Cummings, Auerswald y Ott, 2014) están asociadas con el inicio precoz de la 
vida sexual. La familia juega un papel activo en la socialización sexual de los hijos 
(Fontenberry, 2013) y en consecuencia en la promoción de conductas sexuales, 
por ejemplo, la falta de expectativas parentales sobre el logro educativo y una baja 
frecuencia de mensajes alusivos sobre el sexo y el embarazo pre matrimonial (Gi-
lliam et al., 2007), prácticas parentales y estilos de crianza permisivos (Amoateng, 
2017; Climent, 2009; Gravel, Young, Darzi, Olavarria-Turner y Ming-Lee, 2016) y 
la baja frecuencia de monitoreo parental (Longmore, Manning y Giordano, 2001) 
predisponen al contacto sexual temprano.

También, existen condiciones contextuales que tienen influencia, por ejem-
plo, Upchurch, Mason, Kusunoki y Kriechbaum (2004) y Longmore, Manning y 
Giordano (2001) señalan que ambientes con altos índices de desempleo y pobreza 
predisponen situaciones para que los adolescentes consumen su primer encuentro 
sexual. Respecto a los factores sociodemográficos, se ha identificado que el nivel 
educativo bajo, el abandono escolar y una condición laboral activa son un perfil 
asociado con un debut sexual temprano (Nigatu, Seme, Fituma y Segni, 2018).
También se han reportado resultados diferenciales por sexo, por ejemplo, los hom-
bres, en comparación con las mujeres, inician su vida sexual a edades más tem-
pranas; siendo los que tienen sexo con personas de su mismo sexo, quienes más 
temprano inician su vida sexual (Brown, Masho, Perera, Mezuk y Cohen, 2015). 
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La experiencia de la primera relación sexual se complejiza cuando se con-
sideran las variables situacionales bajo las cuales ocurre el encuentro; por ejem-
plo, estar excitado, en estado etílico o bajo el efecto de drogas disminuye las po-
sibilidades de usar preservativo (Carpenter, Janssen, Graham, Vorst y Wicherts, 
2008; Nigatu, Seme, Fituma y Segni, 2018; Piña, González, Molina y Cota, 
2003), lo mismo sucede cuando se experimenta amor romántico por la pareja 
(Goldmeir y Richardson, 2005); además como señalan Lieberman, Goldfarb, 
Kwiatkowski y Santos (2017), en su mayoría los jóvenes que no planean su pri-
mera relación sexual, tienden a no usar el condón, por lo que pareciera que exis-
ten diversos procesos fisiológicos y psicológicos que tiene un papel importante 
para probabilizar conductas protegidas; esa convergencia puede encontrarse en 
las emociones que experimentan; entendiendo a la emoción como una reacción 
psicofisiológica que representa modos de adaptación a ciertos estímulos del in-
dividuo cuando percibe un objeto, persona, lugar, suceso o recuerdo importante 
(Levenson, 1994). 

Se ha documentado que cuando los jóvenes usan condón en su primera rela-
ción sexual es más probable que lo hagan en sus encuentros sexuales subsecuentes 
(Juárez y Gayet, 2005). Describir las condiciones de este evento resulta funda-
mental, ya que la forma en que la persona actúa en las siguientes situaciones, se 
va configurando desde la primera relación sexual. En este sentido, identificar las 
emociones que experimentan durante la primera relación sexual podría contribuir 
en la compresión de aquellos factores asociados con la conducta sexual temprana 
y el uso de métodos de protección, como el condón. 

Con base en lo anterior, las emociones se definen como una perturbación 
compleja que incluye tres componentes principales: el afecto subjetivo (que inclu-
ye la evaluación cognitiva), los cambios fisiológicos y las acciones; de tal forma 
que la calidad o intensidad de la emoción y su impulso de acción dependen de 
una evaluación cognitiva del significado (Lazarus, 1998); de tal forma que las 
emociones pueden precipitar comportamientos particulares, mismos que puede 
estar orientados hacia la prevención o el riesgo; por ejemplo, Miner, Dickenson 
y Coleman (2019) demostraron que existe una relación causal entre el afecto y 
la conducta sexual; los resultados muestran que la intensidad de las emociones 
positivas y negativas precipitan, de manera diferencial, al ejercicio de diferentes 
comportamientos sexuales. Así, las emociones podrían contribuir, junto con otras 
variables, de naturaleza conductual y psicosocial a explicar cómo y en qué situa-
ciones particulares, las emociones predisponen a conductas que incrementan el 
riesgo de contagio por VIH o ITS, o por el contrario, permiten adoptar comporta-
miento sexualmente preventivos.

En este sentido identificar las emociones en está situación particular podría 
brindar información útil sobre como las reacciones emocionales, en esta situación 
particular, pueden influir sobre la conducta preventiva; lo anterior implica ir más 
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allá de describir situaciones, características sociodemográficas o variables cog-
nitivas -como percepción, valores, expectativas, creencias- para complementar el 
análisis con el papel que juegan los procesos psicofisiológicos en la regulación de 
la conducta preventiva en el primer encuentro sexual, si bien, se esperaría que di-
cha evaluación se realizará en un momento específico y lo más pronto posible para 
evitar problemas de memoria por parte del respondiente, en psicología no siempre 
es posible hacerlo (Dang, King y Inzlicht, 2020; Lagunes, 2017); de tal forma que 
como mencionan Sánchez, Enríquez y Rosales (2019), la experiencia que se adi-
quiere a lo largo de la vida puede influir en la presencia o ausencia de conductas 
sexuales de riesgo, y el momento en particular en el que se evalua es determinan-
te para saber como intervenir en ese momento; por ejemplo, existe evidencia de 
cómo influye la primera relación sexual en los encuentros sexuales posteriores, y 
cómo a partir de la evaluación de ese primer encuentro se pueden tomar decisiones 
para promover la salud sexual, tanto en personas que no han iniciado ese primer 
encuentro, como en personas que ya iniciaron (Brown et al., 2015, Lai et al., 2018; 
Lowry, Dunville, Robin y Kann, 2017); asímismo se ha demostrado el efecto que 
tienen las emociones en conductas de riesgo, y de cómo las emociones varían con 
el paso del tiempo y cómó influyen en la conducta actual (Caballero, Carrera, 
Sánchez, Muñoz y Blanco; 2003).

También es necesario poner atención a la características de la población, 
principalmente en contextos de riesgo, tal es el caso de la comunidad de lesbianas, 
gays, bisexuales y transgénero (LGBT), dado que se deben considerar los efectos 
de la cultura, ideología y normas sociales que permean el comportamiento de una 
persona con una orientación sexual diferente a la heterosexual (Delgado, Gordon, 
y Schnarrs, 2016; Lowry, Johns, Robin y Kann, 2017; Riggs y Treharne, 2017). 
En un contexto social de hegemonía heterosexual las personas homosexuales se 
ubican en una posición social desventajosa y estigmatizada (Herek, 2007), lo cual 
deriva en un alto nivel de estrés debido a aspectos relacionados con la homofobia, 
el rechazo, discriminación y violencia (Iniewicz, Sałapa, Wrona y Marek, 2017; 
Pollard, Nadarzynski y Llewellyn, 2018), alta prevalencia de problemas de des-
ajuste emocional (Sattler, Franke y Christiansen, 2017; Vicuña, 2017) y mayor fre-
cuencia de conductas sexuales de riesgo (Chenchang et al., 2017; Lowry, Dunville, 
Robin y Kann, 2017). 

Ahora bien, la literatura señala que los hombres homosexuales en compara-
ción con las mujeres homosexuales tienen más riesgo de adquirir VIH; esto debido 
a que al practicar sexo anal hay mayor concentración viral y mayor capacidad de 
transmisión del semen del varón con lesiones debidas a la penetración anal (Vall-
Mayans, 2006). De igual forma reportan una peor evaluación de los lazos que 
mantienen con la sociedad y mayores problemas en su salud mental (Gómez y 
Barrientos, 2012). Autores como Herek (2007) y Whitley (2001) explican que esto 
puede deberse a que existe mayor rechazo y hostilidad hacia la homosexualidad 
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masculina, al tiempo que existe una mayor trangresión de los estereotipos de gé-
nero en ellos, ya que los hombres gays son pensados como afeminados, mientras 
que las mujeres lesbinas son vistas de forma masculina (Carrier, 1976). 

Otro problema que suele presentarse entre los gays y lesbianas es el tema 
del abuso sexual, entendido en este estudio, como el hecho de no consentir tener 
relaciones sexuales. Trenchad y Warren (1984) identificaron que uno de cada tres 
de 416 jóvenes gays y lesbianas fueron víctimas de abuso sexual por motivo de 
su orientación sexual. Una de las mayores dificultades que tiene esta población 
es pedir ayuda ya que a menudo también experimentan aislamiento social, esta 
variable cobra relevancia debido a que en hombres gay los encuentros sexuales no 
concensuados incrementan el riesgo para la adquisición del VIH (Arreola, Nei-
lands, Pollack, Paul y Catania, 2008). 

Con base en lo anterior, el objetivo del presente trabajo fue evaluar en una 
muestra de gays y lesbianas, las emociones experimentadas en la primera relación 
sexual, así como su relación con el uso de condón, planeación, consenso y edad de 
inicio de la vida sexual.

MÉTODO

Muestra

336 hombres y mujeres participaron en la presente investigación, a través de un 
muestreo por conveniencia (Kerlinger y Lee, 2002), se invitó a responder un cues-
tionario en línea a los usuarios de un portal web dirigido la comunidad LGBT. El 
62.5% de los participantes fueron gays y el 37.5% lesbianas. Se tomaron como 
criterios de inclusión ser mayores de edad, haber tenido relaciones sexuales alguna 
vez en su vida y se excluyeron los casos que no respondieron en su totalidad la eva-
luación. La edad promedio de los hombres fue de 25.20 años (DE= 7.82), mientras 
que de las mujeres fue de 21.90 años (DE= 6.42). El 87.8% reportaron ser solteros 
y el resto se asumieron como casados o en unión libre; el 59.2% informó tener 
estudios de universidad, 15.2% carrera técnica, 10.1%, secundaria, 9.5% primaria 
y 6% posgrado.

Instrumentos

Se aplicó el cuestionario de Emociones, Estrés y Afrontamiento (CEEA) de Vega, 
Muñoz, Berra, Nava y Gómez (2012), el cual evalúa 15 emociones en situaciones 
estresantes y placenteras que son descritas por el participante en una escala de 
cero (nada) a cuatro (mucho). El alfa de Cronbach reportado para este instrumento 
es de 0.84, sin embargo, debido al objetivo de la investigación, se realizó una adap-
tación al cuestionario y se solicitó a los participantes que informaran su experien-
cia en términos de la primera relación sexual. Adicionalmente se evaluó el patrón 



Emociones asociadas a la primera relación sexual en gays y lesbianas

95

de comportamiento sexual, que incluyó uso de condón, planeación y concenso en 
la primera relación sexual, así como la edad del debut sexual.

Procedimiento

Se realizó un formulario electrónico a través del cual se cargaron las preguntas 
del CEEA y del patrón de comportamiento sexual, se estableció un convenio con 
el editor del portal #Soy Homosensual para que a través de su página web se di-
fundiera; el cual permaneció disponible en un periodo de dos meses. Aquellas 
personas que deseaban participar, se les indicó que la información proporcionada 
sería anónima y confidencial; el cuestionario estuvo configurado para agradecer 
a los participantes al momento de enviar sus respuestas; en promedio tardaron 30 
minutos en responder las preguntas.

Analisis de resultados

Se utilizó el paquete estadístico SPSS (Statistical Package for the Social Scien-
ces) para el tratamiento estadístico de los datos. Se realizó una comparación entre 
grupos utilizando la prueba t de student para muestras no relacionadas en aquellas 
variables numéricas y la ji cuadrada para las variables categóricas; por último se 
realizó un análisis de asociación estimado el coeficiente de correlacón de Pearson 
(r), se calculó la d de Cohen y su interpretación se basó en Cárdenas y Arancibia 
(2014), que señalan que el tamaño del efecto se considera .20 pequeño, .50 media-
no y .80 grande. 

RESULTADOS

Se realizó un análisis de diferencias con la ji cuadrada para identificar, si había di-
ferencias en gays y lesbianas en cuanto al uso del condón, planeación, concenso en 
la primera relación sexual y edad del debut sexual, y no se encontraron diferencias 
estadísticamente significativas. En términos generales se encontró que el 48.1% 
uso condón en su primera relación sexual, el 35.9% la planeó, el 9% reportó que 
su primer encuentro sexual no fue consensuado y la edad de inicio de relaciones 
sexuales fue a los 17 años (SD=4.03).

La Tabla 1 muestra los resultados obtenidos de las emociones experimenta-
das en la primera relación sexual, haciendo la comparación por hombres y mujeres 
en términos de su orientación sexual, se encontraron diferencias estadísticamente 
significativas en cuatro emociones negativas y en una positiva; los hombres re-
portaron haber sentido mayor ansiedad, temor, culpa y vergüenza; mientras que 
las mujeres más amor. Grosso modo se observa que el tamaño del efecto es bajo, 
pero en aquellas emociones en las que hubo diferencias significativas el tamaño 
del efecto es mediano.
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Tabla 1
Emociones experimentadas por gays y lesbianas en primera relación sexual

Emoción Gays
(n=210)

Lesbianas
(n=126) t gl Sig. d de 

cohen

Ira .41 .865 .31 .76 .972 289 .332 .09

Ansiedad 1.75 1.120 1.38 1.117 2.716 293 .007 .36

Temor 1.85 1.046 1.44 1.113 3.162 295 .002 .41

Culpa 1.24 1.223 .90 1.154 2.337 295 .020 .33

Vergüenza 1.63 1.148 1.25 1.111 2.785 295 .006 .38

Tristeza .62 1.046 .55 .980 .509 293 .611 .06

Envidia .11 .445 .05 .254 1.396 290 .164 .06

Celos .14 .522 .10 .456 .593 290 .554 .03

Felicidad 1.66 1.093 1.70 1.164 -.296 297 .767 .04

Orgullo .93 1.071 .84 1.105 .686 290 .493 .09

Alivio .97 1.073 .85 1.058 .955 290 .340 .12

Esperanza .75 1.039 .87 1.113 -.897 289 .370 .11

Amor 1.28 1.223 1.64 1.316 -2.315 293 .021 .35

Gratitud .92 1.110 1.02 1.246 -.703 288 .483 .10

Compasión .49 .910 .43 .851 .535 289 .593 .05

Para identificar si había diferencia entre las emociones de quienes utiliza-
ron, y no, el condón en el primer encuentro sexual, se llevó a cabo un contraste, 
utilizando la t de student para muestras no relacionadas. En la Tabla 2 se observa 
que únicamente se encontraron diferencias estadísticamente significativas en dos 
emociones positivas; es decir, aquellos que no usaron condón experimentaron más 
amor y mayor felicidad; sin embargo hacer un análisis respecto al tamaño del 
efecto se observa que es bajo.

En la Tabla 3 se muestran los resultados del análisis comparativo entre quie-
nes planearon, y no, su primera relación sexual y las emociones que experimen-
taron. Los participantes que no planearon su primer encuentro sexual experimen-
taron ira, culpa, vergüenza y tristeza en contraste con quienes si la planificaron; 
además, éstos últimos informaron sentir felicidad, alivio, amor y gratitud, siendo 
significativas estas diferencias. El tamaño del efecto en aquellas emociones que no 
fueron significativas es bajo, así como en las emociones de ira, vergüenza, tristeza 
y alivio; se encontró un tamaño del efecto mediano en culpa, felicidad y gratitud, 
y un efecto grande en amor. 
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Tabla 2
Emociones experimentadas por gays y lesbianas sobre el uso de condón en primera relación sexual

Emoción Sí uso
(n=125)

No uso
(n=135) t gl Sig. d de 

cohen

Ira .41 .858 .37 .811 .405 250 .686 0.04

Ansiedad 1.66 1.115 1.68 1.114 .186 251 .853 0.02

Temor 1.77 1.021 1.76 1.080 .021 253 .983 0.03

Culpa 1.12 1.234 1.25 1.198 .860 253 .391 0.13

Vergüenza 1.52 1.130 1.65 1.109 .889 253 .375 0.12

Tristeza .67 1.087 .50 .917 .344 252 .180 0.16

Envidia .11 .409 .09 .423 .397 250 .692 0.02

Celos .14 .501 .12 .498 .318 248 .751 0.02

Felicidad 1.58 1.075 1.84 1.109 1.928 256 .05 0.26

Orgullo .89 1.107 1.02 1.104 .925 249 .356 0.12

Alivio .91 1.037 .97 1.082 .442 249 .659 0.05

Esperanza .77 1.062 .81 1.060 .288 248 .773 0.03

Amor 1.28 1.253 1.56 1.256 1.749 251 .05 0.27

Gratitud .90 1.146 1.01 1.158 .727 247 .468 0.10

Compasión .43 .898 .53 .898 .843 248 .400 0.09

Tabla 3
Emociones experimentadas por gays y lesbianas sobre la planeación en primera relación sexual

Emoción Si la planeó
(n=97)

No la planeó
(n=173) t gl Sig. d de 

cohen

Ira .22 .605 .49 .932 2.504 259 .013 0.26

Ansiedad 1.56 1.054 1.76 1.150 1.373 260 .171 0.19

Temor 1.70 1.027 1.85 1.072 1.090 262 .277 0.14

Culpa .88 1.050 1.39 1.278 3.287 262 .001 0.50

Vergüenza 1.42 1.078 1.70 1.142 1.972 262 .050 0.28

Tristeza .37 .839 .74 1.100 2.887 261 .004 0.37

Envidia .06 .320 .12 .451 1.091 259 .276 0.05

Celos .09 .463 .15 .511 .811 257 .418 0.05

Felicidad 2.00 .984 1.53 1.123 3.411 265 .001 0.46

Orgullo 1.05 1.124 .87 1.083 1.272 258 .204 0.18

Alivio 1.16 1.085 .81 1.023 2.611 258 .010 0.35

Esperanza .86 1.038 .74 1.072 .873 257 .383 0.11

Amor 1.96 1.175 1.11 1.208 5.531 260 .000 0.85

Gratitud 1.26 1.242 .77 1.057 3.342 256 .001 0.48

Compasión .60 .961 .40 .856 1.710 257 .088 0.19
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En la Tabla 4 se observa la comparación entre quienes tuvieron su primera 
relación consensuada, y quienes no. Se observa que cuando la primera relación 
sexual es no concensuada se experimentó ira, temor, culpa, vergüenza y tristeza; 
sin embargo, cuando la decisión fue por acuerdo común los participantes mani-
festaron presentar felicidad, amor y gratitud. Las diferencias entre los puntajes 
por grupo para cada una de estas emociones fueron estadísticamente significa-
tivas. En las emociones en las que no se encontró diferencias significativas el 
tamaño del efecto es pequeño; en las emociones ira, temor, culpa, vergüenza, 
tristeza y gratitud, el efecto es mediano; y en las emociones felicidad y amor, el 
efecto es grande.

Tabla 4
Emociones experimentadas por gays y lesbianas sobre el concenso en la primera relación sexual

Emoción Si la consensuó
(n=34)

No la consensuó
(n=34) t gl Sig. d de 

cohen

Ira .34 .774 .96 1.224 -3.437 54 .001 0.61

Ansiedad 1.68 1.092 1.83 1.370 -.601 55 .549 0.14

Temor 1.77 1.028 2.17 1.204 -1.778 55 .050 0.39

Culpa 1.16 1.203 1.83 1.274 -2.616 54 .009 0.67

Vergüenza 1.55 1.116 2.25 1.032 -2.964 54 .003 0.70

Tristeza .55 .983 1.22 1.313 -2.991 54 .003 0.66

Envidia .10 .416 .13 .344 -.368 54 .714 0.03

Celos .14 .514 .04 .209 .862 54 .390 0.09

Felicidad 1.77 1.062 .96 1.197 3.538 55 .001 0.81

Orgullo .97 1.105 .70 1.063 1.123 54 .262 0.27

Alivio .95 1.055 .75 1.032 .880 54 .379 0.19

Esperanza .79 1.043 .74 1.176 .205 53 .838 0.04

Amor 1.49 1.253 .58 1.018 3.419 55 .001 0.90

Gratitud 1.00 1.157 .39 .941 2.443 53 .015 0.60

Compasión .50 .917 .17 .650 1.674 53 .095 0.32

Por último, sobre la edad del debut sexual se realizó un análisis de correla-
ción para determinar si había asociación entre las emociones y la edad de inicio 
de la vida sexual. Considerando toda la muestra, se encontraron dos correlacio-
nes negativas y una positiva; es decir, entre más tempranamente inicien su vida 
sexual, experimentan mayor culpa y vergüenza; mientras que quienes inician 
debutan sexualmente a edades más tardias, sienten mayor sensación de alivio. 
No hubo correlaciones para el grupo de lesbianas y solamente en gays para culpa 
y alivio (ver Tabla 5). Respecto al tamaño del efecto el valor de r de Pearson se 
inteprerpreta considerando los mismo puntajes de d de Cohen; en aquellas va-
riables en las que se encontrón una relación signiticativa el tamaño del efecto es 
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pequeño, adicionalmente se obtuvo el porcentaje de la varianza compartida y en 
términos generales se explica alrededor del 30%.

DISCUSIÓN

El objetivo de la presente investigación fue evaluar en una muestra de gays y 
lesbianas las emociones que experimentaron sobre su primera relación sexual, 
al hacer un análisis de diferencias por sexo se encontró que los hombres experi-
mentan más emociones negativas, como ansiedad, temor, culpa y vergüenza, a 
diferencia de las mujeres; esto puede relacionarse con lo que menciona Iniewicz, 
Sałapa, Wrona y Marek (2017) sobre los efectos de la cultura, en donde debido 
a una predominancia de población heterosexual, se hace más dificil el proceso 
de adaptación para los hombres gays al no cumplir con los estereotipos sociales 
(Riggs y Treharne, 2017). En el caso particular de las mujeres se encontró que 
ellas experimentaron más amor, dada la valencia afectiva de la emoción, pudiera 
parecer que es sencillo para ellas iniciarse en sus relaciones sexuales con alguien 
de su mismo sexo. Autores como Herek (2007) y Whitley (2001) explican que 
menor rechazo y hostilidad hacia la homosexualidad femenina, debido quizás 
a que los hombres gays son vistos como afeminados, mientras que las mujeres 
lesbianas son vistas de forma masculina (Carrier, 1976).

Tabla 5
Relación entre emociones y edad del inicio de relaciones sexuales.

Emoción Toda muestra
(n=336)

Tamaño del 
efecto (r2)

Gays
(n=210)

Tamaño del 
efecto (r2)

Lesbianas
(n=126) 

Tamaño del 
efecto (r2)

Ira -.035 7 -.027 5.4 -.057 11.4

Ansiedad -.044 8.8 -.033 6.6 -.062 12.4

Temor -.060 12 -.112 22.4 .094 18.8

Culpa -.166* 33.2*** -.187** 37.4*** -.103 20.6

Vergüenza -.149** 29.8*** -.135 -27 -.186 37.2

Tristeza .000 0 .013 2.6 -.037 7.4

Envidia .059 11.8 .043 8.6 .148 29.6

Celos .038 7.6 .050 10 .011 2.2

Felicidad .028 5.6 .010 2 .076 15.2

Orgullo .117 23.4 .104 20.8 .160 32

Alivio .168* 33.6*** .180** 36*** .144 28.8

Esperanza .090 18 .122 24.4 .009 1.8

Amor .088 17.6 .074 14.8 .124 24.8

Gratitud .117 23.4 .090 18 .194 38.8

Compasión .051 10.2 .055 11 .040 8

*.001
**05
*** Porcentaje de la varianza compartida entre las variables. 
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Cerca de la mitad de hombres y mujeres reportaron que no usaron condón en 
la primera relación sexual, más del 60% no lo planeó, lo cual se torna relevante 
porque estuvieron expuestos, desde este primer encuentro, a infectarse por VIH, 
poniendose en una situación de riesgo. Se debe destacar que el 9% reportó que su 
primera relación sexual no fue consensuada, si bien no se preguntó directamente 
por un acto de abuso sexual, es un indicador que debe considerarse, debido a que 
el porcentaje es importante y como consecuencia se pueden generar problemas 
emocionales (Sattler, Franke y Christiansen, 2017) y favorecer las condiciones psi-
cológicas para el desarrollo de conductas de riesgo (Chenchang et al. 2017).

Las emociones asociadas al uso del condón en la primera relación sexual fue-
ron amor y felicidad, esto significa que para quienes lo usaron sintieron emociones 
de valencia positiva, valdría la pena evaluar si el sentir estas emociones puede 
asociarse con el uso del preservativo en posteriores relaciones sexuales, con el 
propósito de identificar cómo pueden ayudar en el proceso de toma de decisiones 
(Lai Tong Lee, Loke, Tsz Man Hung y Sobel, 2018).

Sobre las emociones experimentadas en la planeación de la primera rela-
ción sexual, se encontró que quienes no la planearon sintieron más ira, culpa, ver-
güenza y tristeza; mientras que quienes lo hicieron experimentaron más felicidad, 
alivio, amor y gratitud; esto es relevante, primero, debido a la carga emocional 
que tiene iniciar la vida sexual activa, y segundo, por los diversos factores que 
propiciaron el inicio de la vida sexual sin haberlo planeado (Tenkorang y Maticka-
Tyndale, 2014). 

Aquellos que tuvieron su primera relación sexual no consensuada, se en-
contró que la ira, temor, culpa, vergüenza y tristeza, fueron emociones que es-
tuvieron asociadas con ellos; mientras que, quienes si lo tuvieron, experimenta-
ron emociones positivas como felicidad, amor y gratitud. La literatura señala que 
esta población es más vulnerable a ser víctima de abuso sexual por motivo de su 
orientación sexual (Trenchad y Warren, 1984). Igualmente, esta variable cobra 
relevancia particularmente en los hombres gays, debido a que en ellos este tipo de 
encuentros incrementan el riesgo para la adquisición del VIH (Arreola, Neilands, 
Pollack, Paul y Catania, 2008). Se debe poner atención en aquellas personas que 
no tuvieron consenso en su primera relación sexual para ayudar y evitar proble-
mas de desajuste emocional, reducir el estrés que les generó y que puedan generar 
estrategias de afrontamiento más adecuadas sobre su conducta sexual posterior 
(Chiao y Ksobiech, 2015; Shrestha, Karki y Copenhaver, 2016).

Por último, se realizó un análisis de relación entre la edad del debut sexual 
y las emociones experimentadas, al hacer el análisis en conjunto de hombres y 
mujeres se encontró que a menor edad del debut sexual, experimentan más culpa y 
vergüenza; mientras que quienes inician su vida sexual a edades más tardias, sien-
ten alivio; sin embargo, al hacer la comparación dividiendo a hombres y mujeres, 
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estos resultados se presentan sólo en hombres; parece ser que la edad en la que 
inician las mujeres no tuvo una relación con las emociones que experimentaron.

La edad de inicio de las relaciones sexuales, es relevante dado que quienes 
inician a edades más tempranas tienden a desarrollar conductas de más riesgo 
que ponen en riesgo su salud sexual (Kastbom, Sydsjö, Bladh, Priebe y Svedin, 
2015; Shrestha, Karki y Copenhaver, 2016). Algo relevante a mencionar es que 
en el caso de los hombres, las emociones tienen una carga más negativa, si es 
que ellos inician su vida sexual a edades más tempranas, si se relaciona, con 
otros factores, como la falta de planeación y no usar condón; aunado al cuestio-
namiento de las normas sociales, será díficil que hombres gays puedan generar 
estrategias que les pemita afrontar dicha situación, así como encuentros sexuales 
posteriores. 

De igual forma en cada uno de los análisis presentados, se realizó un análisis 
del tamaño del efecto, esto con la intención de no sólo conocer si existen diferen-
cias entre los puntajes obtenidos de gays y lesbianas, sino de conocer la magnitud 
de esas diferencias, además de que permite en futuras investigaciones comparar 
estos resultados con otros, de tal forma que se puede tener evidencias de vali-
dez adicionales (Cárdenas y Arancibia, 2014). Con base en lo anterior, se evalúo 
el tamaño del efecto, independientemente de si el resultado presentó diferencias 
estadísticamente significativas, generalmente en aquellas variables en las que se 
presentaron estas diferencias el tamaño del efecto fue bajo. En cambio en aquellas 
en las si las hubo, se encontraron diferentes interpretaciones. 

Por ejemplo, en le caso de la primera relación sexual y del uso del condón, 
la diferencia en la percepción de las emociones tuvo un efecto pequeño, pareciera 
ser que para ellos las emociones que experimentaron son similares, por lo que es 
necesario identificar si esto se debe la misma condición de orientación sexual, por 
lo que se requiere en futuras investigaciones, comparar grupos en términos de su 
orientación sexual para identificar si existen estas diferencias.

En cambio si se encontró un tamaño del efecto mediano y grande respecto 
a las emociones experimentadadas respecto a la planeación de su primer en-
cuentro sexual, esto es relevante si se considera que las emociones negativas 
predominan en quienes no la planearon y las emociones positivas en quienes 
si la planearon, de tal forma que como se muestra en diversas investigaciones, 
la importancia que tiene que las personas planeen su primer encuentro sexual 
para reducir conductas de riesgo (Chenchang et al., 2017), y probablemente las 
emociones negativas. 

Un punto importante dentro de los resultados del tamaño del efecto, tiene que 
ver con las emociones experimentadas respecto al consenso sexual, se encontra-
ron tamaños del efecto medianos y grandes, de tal forma que en aquellos que si fue 
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consensuada hay emociones más positivas, esto es relevante dado que es probable 
que haya un contexto de violación, de tal forma que como mencionan Brown et al 
(2015) y Chiao y Ksobiech (2015), será más probable que en sus próximas relacio-
nes sexuales haya conductas de riesgo o problemas de salud mental, de tal forma 
que futuras investigaciones se requiere un análisis de cómo ha impactado ese pri-
mer encuentro sexual en su vida. Por último, sobre la relación de las variables de 
emociones y edad del debut sexual, la varianza compartida se encuentra alrededor 
del 30%, es un porcentaje bajo por lo cual se require tomar los resultados con re-
servas; surge la pregunta si no habrá alguna variable mediadora o moderadora que 
permita tener indicadores diferentes que permitan explicar estas relaciones, por 
ejemplo, el concenso de la relación sexual.

Algunas de las limitaciones de la presente investigación tiene que ver con 
la edad de los participantes, si bien el reporte que hacen de su prime encuentro 
sexual es cuando ellos tenían 17 años; la muestra evaluada tiene entre de los 21 y 
25 años, de tal forma que pudiese haber problemas de memoria, así los problemas 
propios que tiene las medidas de autoreporte (Dang King y Inzlicht, 2020); con 
base en ello de acuerdo con Sprecher, O’Sullivan, Drouin y Verette-Lindenbaum 
(2019), si bien la investigación centrada en el debut sexual suelen utilizarse diseños 
transversales y retrospectivos; es necesario, que se comience a utilizar diseños 
longitudinales para tener una mejor comprensión de cómo la primera relación se-
xual influye en sus próximos encuentros sexuales, de tal forma que se sugiere para 
futuras investigaciones, evaluar en diferentes muestras de edad, por un lado, para 
conocer si existen diferencias en la percepción que tienen de ese primer encuen-
tro sexual; y por otro lado, hacer investigación en donde se dé seguimiento a las 
mismas personas para analizar las posibles diferencias o similitudes que pudiesen 
tener y cómo influye en su conducta sexual. 

Otro posible limitación tiene que ver con la percepción que se tiene de las 
emociones, después de ocurrido el evento, así como después del tiempo transcu-
rrido de dicho evento; si bien como menciona Levenson (1994) respecto a que una 
emoción si bien es una reacción psocofisiológica, en sí misma representa modos 
de adaptación a ciertos estímulos del individuo cuando percibe un objeto, persona, 
lugar, suceso o recuerdo importante; es decir, en el caso de las emociones experi-
mentadas en la primera relación sexual, dichas emociones pueden experimentarse 
y mantenerse en sus futuras relaciones sexuales. Sin embargo, surge la pregunta, 
qué tanto cambian o se mantienen estas emociones, motivo por el cual se sugiere, 
en futuras investigaciones, evaluar a hombres y mujeres que hayan tenido poco 
tiempo de haber tenido su primer encuentro sexual, así como personas que tengan 
más años de haber tenido su primera relación sexual, utlizando diseños longitudi-
nales o de cohortes de edad.
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CONCLUSIONES

Los resultados de la presente investigación, presentan las experiencias de hom-
bres gay y mujeres lesbianas en un contexto en particular; por lo que es necesario 
evaluar en muestras similares, así como en personas que hayan tenido reciente-
mente su primer encuentro sexual, para analizar si estos resultados son similares 
o distan entre sí, de tal forma que permita identificar cómo es que las emociones 
influyen en la primera relación sexual; de ahí la importancia de haber presentado 
los resultados del tamaño del efecto. De igual forma es necesario evaluar en pobla-
ción heterosexual para identificar si hay diferencias en la respuesta emocional que 
experimentan. También es pertinente analizar, si estas emociones tienen alguna 
relación con su patrón de comportamiento sexual y con su relación con conductas 
preventivas y de riesgo.

Los hallazgos de la presente investigación presentan análisis preelimina-
res de cómo las emociones pudieran tener un papel importante en el inicio de la 
vida sexual de hombres y mujeres de la comunidad LGBT, si bien ha transcurrido 
tiempo desde ese primer encuentro sexual, es necesario diseñar estrategias de in-
tervención que permita resignificar ese primer encuentro sexual y que busquen 
recursos para promover conductas sexuales más seguras. 
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