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RESUMEN
Se analizan los significados culturales sobre la sexualidad y el género que permean
las actividades sexuales de los migrantes temporales en Estados Unidos, asf como las
condiciones sociales que favorecen su involucramiento en practicas de riesgo. Los re-
sultados muestran cémo la construccién social de los significados en las comunidades
de origen y las condiciones sociales subyacentes al movimiento migratorio, incluyendo
los procesos de hibridacién cultural, favorecen el ejercicio de précticas riesgosas. Estas
afectan a varones migrantes, a mujeres de reciente ingreso a Estados Unidos y a las que
se quedan en las comunidades de origen, porque no estdn culturalmente posibilitadas
para establecer y negociar relaciones sexuales seguras con sus parejas y porque atribuyen
mayor valor social y sexual a los varones que han migrado.
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ABSTRACT

We analyze the cultural meanings of sexuality and gender that permeate the sexual
practices of seasonal migrant workers in the United States and the social conditions
that favor their involvement in risk behaviors. The results demonstrate how the social
construction of cultural meanings in communities of origin and the social conditions
underlying migration, including the processes of cultural hybridization, facilitate risk
behaviors. These affect migrant men, women recently arrived in the United States,
and women who remain in their communities of origin because they are not culturally
empowered to establish and negotiate safe sexual practices with their partners and
because they place a higher social and sexual value on men who have migrated.

Keywords: 1. Mexico, 2. migrants, 3. masculinity, 4. sexuality, 5. gender.
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Introduccion’

En este articulo abordamos dos situaciones que favorecen el ejercicio
de prdcticas riesgosas para la adquisicién de infecciones de transmi-
sién sexual (ITS) y virus de inmunodeficiencia humana/sindrome de
inmunodeficiencia adquirida (VIH/SIDA) en migrantes® temporales
de dos municipios rurales del estado de Michoacdn cuando viven sus
experiencias migratorias hacia Estados Unidos. La primera es la cons-
truccién social de los significados que existen en las comunidades de
origen sobre el ejercicio de la sexualidad y el género; la segunda son las
condiciones sociales en que se da el movimiento migratorio, todo ello
inserto en un proceso de hibridacién cultural.

Los significados socioculturales de la masculinidad y la feminidad
en las comunidades de donde provienen los migrantes michoacanos
nos revelan que el modelo de masculinidad prevaleciente en ellas, que
exige a los hombres mostrar su virilidad de manera constante a través
del ejercicio de su sexualidad, la prdctica y aceptacién cultural de la
“casa chica™ y la supremacia que la comunidad les otorga en todos los
dmbitos de la vida social y familiar, influye para que los varones incurran
en pricticas que los ponen en riesgo de contraer VIH/SIDA e ITS, y en el
caso de las mujeres, el modelo tradicional de subordinacién y depen-
dencia les impide establecer y negociar relaciones sexuales seguras con
su pareja. Por ello, las mujeres de reciente ingreso en Estados Unidos y
las que se quedan en las comunidades (esposas, parejas, novias) son las
mds expuestas al riesgo de infeccion.

Entre las condiciones sociales —analizadas en este estudio— que favore-
cen el riesgo de infeccién para los padecimientos senalados, encontramos

' Como parte de la Iniciativa de Salud de las Américas, se desarroll6 la investi-
gacién “Sistema Piloto de Vigilancia Epidemiolégica México-California”, con la
participacién de la Universidad de California en Berkeley, la Direccién General
de Epidemiologia (DGE) de la Secretaria de Salud, el Centro Nacional para la
Prevencién y Lucha contra el VIH/SIDA (Censida), el Instituto Nacional de Salud

Publica (INSP), los Servicios Estatales de Salud y la Unidad 1MSS-Oportunidades
del Instituto Mexicano del Seguro Social. La investigacién fue financiada por la
Universidad de California en Berkeley.

? Por “migrante” entenderemos aquella persona que se desplaza a Estados Unidos
para vivir o trabajar por tiempos limitados y que se encuentra en el momento de
la entrevista en su lugar de origen. Su estancia en el pais vecino del norte es de
cardcter temporal.

3 Término utilizado en México para referirse al hogar que establece un hombre
con otra pareja estable ademds del que tiene con su esposa.
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que la mayoria de los migrantes son varones en edades de mayor acti-
vidad econdmica y sexual (18-45 afios), que viajan solos aunque estén
casados, que realizan desplazamientos ciclicos entre México y Estados
Unidos y cuya préctica sexual con parejas habituales o casuales la realizan
generalmente sin proteccidn, situacién que en otras investigaciones se
advierte como de alto riesgo. Parrado ez al. (2004:150-156) sefialan que
en Estados Unidos existe poca diferencia entre las prdcticas sexuales
comerciales que establecen los hombres hispanos solteros y las de los
casados que viven sin sus esposas. De acuerdo con sus hallazgos, 46
por ciento de los solteros y 40 por ciento de los casados que viven sin
sus esposas acuden a dicha prictica, en tanto que sélo 5 por ciento de
los que son casados que viven con sus esposas acuden al sexo comercial
(Parrado et al., 2004:150-156).

Gran parte de ellos no cuentan con los documentos requeridos por el
gobierno estadunidense para trabajar o residir en dicho pais; esto explica
en buena medida su escasa insercién social y econémica, asi como su
falta de acceso a la seguridad médica en el pafs vecino.*

A continuacién se revisardn algunos antecedentes relacionados
con el fenémeno migratorio en México y sus implicaciones en
la salud sexual de los migrantes; posteriormente se describen los
resultados obtenidos en esta investigacién, acompafnados de un
andlisis tedrico, y se plantean algunas conclusiones y recomenda-
ciones para el trabajo educativo y de atencién a la salud con los
migrantes y sus familias.

Antecedentes

En diversos estudios de investigacién con migrantes temporales mexi-
canos se sefiala que la alta incidencia de SIDA en algunos estados de la
Republica Mexicana, como Jalisco, Michoacdn, Guerrero y Morelos, estd

# La mayorfa de la poblacién migrante mexicana carece de seguridad médica.
Entre los migrantes que ingresaron al pafs durante la dltima década, dos de cada
tres no cuentan con ese servicio, lo que en ndmeros absolutos significa 3.5 millo-
nes de personas desprotegidas. Entre los mexicanos sin ciudadania se encuentran
aquellos que no tienen documentos para residir o trabajar en Estados Unidos. La
condicién indocumentada restringe el acceso a la seguridad médica debido a que,
por un lado, los excluye de las prestaciones publicas y, por otro, los coloca en una
situacién de enorme desventaja para exigir sus derechos laborales (Regents of the
University of California/Secretarfa de Salud, 2006:31-33).
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relacionada con el fenémeno de la migracién internacional (Bronfman
y Minello, 1999:3-82; Salgado, 1998).

Magis et al. (2004:218-220) consideran importante observar el
predominio de casos de VIH en adultos en Estados Unidos, ya que es
el doble (0.6%) al estimado en México (0.3%), lo que significa que los
migrantes estdn en un riesgo mayor de adquirir el VIH que el resto de
la poblacién en México.

De acuerdo con datos obtenidos del Sistema de Vigilancia de Com-
portamientos sobre VIH/SIDA, en México (Magis et al., 2004:218), los
varones migrantes dijeron tener mayor niimero de parejas sexuales (3.3),
a diferencia de los no migrantes (1.8); entre los migrantes los encuentros
sexuales con trabajadores del sexo comercial fue muy superior a los no
migrantes (40.6 y 16.7%, respectivamente), y no se advierte diferencia
significativa entre los encuentros sexuales con otro varén entre los mi-
grantes y los no migrantes (3 y 2.6%).

Cecilia Gayet ez al. (2000:138) refieren el estudio de Santarriaga ez al.,
donde se dice que los mexicanos que van a trabajar a Estados Unidos
y retornan a México se involucran en prdcticas sexuales de alto riesgo,
exponiéndose a lugares con las mds altas tasas de seroprevalencia.

® Estos datos apoyan la hipétesis que sostiene la existencia de una relacién
entre la migracién y el riesgo de contraer SIDA, pues la migracién repercute
principalmente en los hdbitos sexuales, y la sexual constituye, en ambos
lados de la frontera, la via mds importante de infeccion por VIH.

Ahora bien, los migrantes estudiados se desplazan principalmente a
California, estado que ocupa el segundo lugar de incidencia de casos
de VIH/SIDA en la Unién Americana.’

Parrado ez al. sefialan, en diversos articulos, que la tasa de prevalencia
de VIH/SIDA entre los hombres hispanos en Estados Unidos es 3.2 veces

5 El estado de California se ha caracterizado a lo largo de los afios por ser el
principal destino de la migracién mexicana. Entre 1970 y el 2000 la poblacién
mexicana multiplicé su tamafio casi nueve veces, al pasar de 454 mil personas a
cerca de cuatro millones (Regents of the University of California/Secretarfa de
Salud, 2006:27).

De acuerdo con el Center for Disease Control and Prevention (CDC), del gobier-
no de Estados Unidos, hasta diciembre de 2004 se tenfan registrados 944 305 casos
de VIH/SIDA en ese pais, de los cuales 70 por ciento corresponden al sexo masculino.
California ocupa el segundo lugar con 135221 casos, después de Nueva York. El
mayor nimero de casos se tiene registrado en hombres que tienen sexo con otros
hombres, con 441380 casos, y les siguen los usuarios de drogas inyectadas, con
248 813 (National Center for HIV, STD and TB Prevention. Division of HIV/AIDS
Prevention. Basic Statistics, www.cdc.gov).
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mayor que entre los hombres no hispanos; esa misma tasa es 5.4 veces
mayor entre las mujeres hispanas. Afirman también que las mujeres rura-
les residentes en municipios con alta proporcién de migrantes a Estados
Unidos son particularmente vulnerables a la transmision heterosexual
de VIH/SIDA, pues en la prevalencia de esta enfermedad representan 21
por ciento de los casos, en comparacién con 14 por ciento de los casos
en dreas urbanas (Parrado, McQuiston y Flippen, 2005a; Parrado y
Flippen (2005); Parrado, McQuiston y Flippen, 2005b).

Uribe ez al. (2003) se apoyan en una encuesta realizada por el Center
for Disease Control and Prevention (CDC, 1995) sobre la prueba de
tamizaje de VIH, donde se encontré que 75 por ciento de las mujeres
mexicanas VIH positivas no informaron de précticas de riesgo propias
o de sus parejas que las colocaron en esa situacién.

Para marzo de 2007, en la Reptiblica Mexicana existfan alrededor de
111014 casos registrados de VIH/SIDA (Secretarfa de Salud, 2007a). La
principal forma de transmisién es la via sexual (96.2% en el caso de los
varones y 88.5% en las mujeres) (Secretarfa de Salud, 2007b) y el mayor
ntimero se concentra en los hombres del grupo de edad de 15 a 44 afios,
con 79.2 por ciento de los casos (Secretarfa de Salud, 2007¢).

En el émbito de trabajo de la Unidad IMSS-Oportunidades se identificaron
384 municipios donde existe migracién temporal hacia Estados Unidos.®
En estudios previos, se muestra que 20 por ciento de los varones en edad
productiva sale periédicamente de sus comunidades y una gran parte de
ellos viajan solos (IMSS-Solidaridad, 2000). El nimero de casos de VIH/SIDA
de los que se tiene registro en la Unidad IMSS-Oportunidades lleg a 1369
en mayo de 2007. Si bien la incidencia de casos es baja, es importante
considerar los datos senalados por Parrado ez al. respecto a la vulnerabilidad
de las mujeres rurales en la transmisién heterosexual de VIH/SIDA. Ademds,
muchos de los casos de VIH/SIDA no se captan en los sistemas oficiales de
salud, pues se tiene evidencia etnogréfica de que los individuos que padecen
una infeccién de transmisién sexual muchas veces no acuden a los centros de
salud institucionales por diversos motivos, que van desde la pena o vergiienza
hasta la falta de informacidn, y se atienden con recursos comunitarios, por
lo que quedan fuera de los registros oficiales.

®La Unidad IMSS-Oportunidades atiende a cerca de 11 millones de campesinos
e indigenas residentes en localidades de alto grado de marginacién en 17 estados
de la Republica Mexicana. Cuenta con una regionalizacién de servicios de salud

con 3546 unidades médicas rurales de primer nivel de atencién y 72 hospitales
de segundo nivel.
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Merodologia

Se realizé una investigacién etnogrdfica en las comunidades de Manuel
Villalongin, Janambo, Tafolla y San José del Reparo, pertenecientes al
municipio de Purudndiro, y en las comunidades de San Martin, Agua
Gorda y Godino, del municipio de José Sixto Verduzco, Michoacdn.
Ambos municipios son considerados de alto flujo migratorio hacia
Estados Unidos.

El trabajo de campo se realizé de diciembre de 2003 a febrero de 2004.
Durante este periodo se permanecié de tiempo completo observando
el acontecer cotidiano de las comunidades. Dos profesionistas (un an-
tropSlogo y un sociélogo) realizaron el trabajo de campo, asesorados y
acompafados por espacio de una semana cada mes por una antropéloga
y una etndloga. Las cuatro personas son parte del personal institucional
de la Unidad IMSS-Oportunidades. A fin de obtener un panorama mds
completo tanto del contexto comunitario de donde salen los migrantes
como de los significados socioculturales acerca de la sexualidad y el gé-
nero que permean las précticas sexuales de las personas, se disefaron tres
gufas de entrevista a profundidad: una para migrantes temporales, los

® cuales cubrieron las siguientes caracteristicas: hombres y mujeres entre
18 y 45 afios de edad que hayan migrado al estado de California en el
transcurso de ese afio y/o en los dos tltimos afios antes del momento de
la entrevista; otra para informantes clave, conformados por autoridades
civiles, gubernamentales, del sector salud, locales, ONGs, migrantes con
experiencia y familiares, y la tltima, para familiares de migrantes. Asi
mismo, se utilizé una gufa de observacién, relacionada con el ejercicio
de la sexualidad y la construccién del género, para recabar los datos del
contexto comunitario.

En total se realizaron 34 entrevistas semiestructuradas a profundidad.
De éstas, 18 correspondieron a migrantes temporales (17 hombres y
una mujer) y 16 a informantes clave (siete hombres y nueve mujeres,
dos de ellas esposas de migrantes). Las entrevistas se grabaron en 53
casets y se transcribieron para su andlisis y codificacién. Se abordaron
las categorfas de género, masculinidad y sexualidad, y las siguientes
variables: actividades laborales y recreativas, uso del condén, situacién
emocional, infecciones de transmisién sexual, servicios de salud y
consumo de drogas y alcohol. De igual forma, se realizé observacién
directa y participante, lo que permitié complementar y contrastar en
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algunos puntos el discurso de los entrevistados con el acontecer de las
comunidades. En todas las entrevistas se conté con la anuencia de los
participantes. Se tuvo especial cuidado en respetar la confidencialidad y
el anonimato, asi como los tiempos y espacios que las mismas personas
establecieron para la realizacidn de las entrevistas.

Para el andlisis de los datos se partié del enfoque conceptual de Néstor
Garcfa Canclini y Clifford Geertz con relacién al concepto de cultura;
de igual manera, se retomaron como categorias de andlisis los conceptos
de género, masculinidad y sexualidad.

La cultura, segin Garcifa Canclini, es una constante produccién y re-
produccién de sentido de las estructuras materiales del sistema social; es
decir, todas las prdcticas e instituciones dedicadas a renovar, administrar
y reestructurar el sentido (Garcfa Canclini, 1982:41-49). En otra obra
el mismo autor propone que cuando se da una combinacién o mezcla
de contextos culturales diferentes se produce un proceso de hibridacién
que genera nuevas estructuras, objetos y précticas (Garcfa Canclini,
2003:1-16). La hibridacién debe entenderse como un proceso cultural
(no acabado) en el que los individuos pueden entrar o salir segin el
contexto cultural en el que se encuentren y que les da la posibilidad de
integrarse —mas no de asimilarse— a otros contextos culturales.

Por su parte, Geertz dice que en la cultura se expresan una serie de
significaciones histéricamente transmitidas y representadas en simbolos,
los cuales son producto de un sistema de concepciones heredadas y
expresadas en formas simbdlicas, por medio de las cuales los hombres
comunican, perpetian y desarrollan sus conocimientos y actitudes
frente a la vida. De esta forma, los significados orientan y organizan las
précticas sociales y la comprensién del mundo, generando cierto tipo
de experiencias de vida y sujetos culturales (Geertz, 1990:88).

En este sentido, abordar los significados culturales es de suma im-
portancia para comprender por qué las personas en determinadas
condiciones sociales, como la migracién, se ubican en situaciones de
alto riesgo de enfermar o morir.

En este estudio se entiende por “género” la construccién cultural
que sefiala qué pricticas, normas y valores sociales —entre otras muchas
directrices— deben seguir los hombres y las mujeres. De esta manera se
definen las formas de relacidn, las jerarquias, los privilegios, sanciones y
espacios en los que cada individuo debe organizarse segtin su asignacién
de género. El género condiciona las experiencias de vida de los indivi-

@ 11/22/2007 9:53:22 AM



T [ [ ] ® [ T [T

34 MIGRACIONES INTERNACIONALES, VOL. 4, NUM. 3, ENERO-JUNIO DE 2008

duos, segin su sexo (Rubien —1996—, De Barbieri ~1992— y Lagarde
—1992—, en Szasz, 1998:137-159).

Asfla categorfa de género permitird analizar las diferentes situaciones vul-
nerables que viven hombres y mujeres de las comunidades estudiadas —res-
pecto a sus précticas sexuales— para el riesgo de infeccién de VIH/SIDA.

Aunque no es un concepto univoco, para fines del estudio se considerard
a la “sexualidad” como una construccién sociocultural e histdrica que se
relaciona con la construccién de género. Designa ciertos comportamien-
tos, prdcticas y hdbitos que involucran al cuerpo de hombres y mujeres y
que le dan un sentido. Al mismo tiempo —de acuerdo con Ivonne Szasz—,
involucra relaciones sociales, ideas, discursos y significados que las socie-
dades y sus instituciones construyen en torno a los deseos erdticos y com-
portamientos sexuales —erdticos y reproductivos—, muchos de los cuales
se desarrollan en dmbitos de poder inequitativos (Szasz, 2000:11).

Para el caso de México, diversos estudios cualitativos sefialan, respecto
de la masculinidad, que las demostraciones de desempeno sexual juegan
un papel central en la afirmacién de la identidad masculina. La sexualidad
no aparece Unicamente como expresién del erotismo, sino como una de
las principales formas de representacién y reafirmacién de la masculinidad.

@ Por medio de la sexualidad, entre otras précticas, se expresa y se mide el
poder masculino y se marcan sus limites (Szasz, 2000:11).

Partiendo de este enfoque conceptual, se abordardn los resultados

etnograficos que a continuacién se exponen.

Resultados
Quiénes son, por qué se van y a dénde van

La mayoria de los migrantes de estas comunidades son varones cuyas
edades oscilan entre los 18 y los 45 afios. Para los solteros irse al norte
significa, ademds de la posibilidad de adquirir recursos econémicos,
también la de obtener experiencias sexuales, como bien lo sefiala un
entrevistado: “Espero cumplir la edad para irme al norte a trabajar,

hacer mi casa, comprar una troca y cotorrear con las viejas” (Juan,
Michoacdn).”

7 Se utilizaron nombres ficticios para conservar el anonimato y guardar la con-
fidencialidad de los entrevistados.
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El que los hombres lleven o envien dinero y tengan experiencia sexual
tiene un valor positivo tanto entre las comunidades —pues gran parte de
las necesidades econdmicas de las familias son cubiertas con ese dine-
ro— como entre las personas —pues ello los convierte en buenos prospectos
para casarse y compartir los valores de la masculinidad—. Para este grupo,
la migracién se ha convertido en el proyecto de vida que todos quieren
seguir. Y como, segtin los migrantes entrevistados, la expectativa sexual
se cumple en sus experiencias migratorias (tener muchos encuentros
sexuales), se refuerza de esta manera no sélo el imaginario de la “libertad
sexual” anglosajona sino también el modelo de masculinidad de los que
migran, con los correspondientes riesgos para su salud.

Para los casados irse al norte significa asumir la responsabilidad de
sostener a una familia y brindarles ciertas comodidades: adquisicién
de bienes como casa-habitacién de dos niveles, camioneta, muebles,
aparatos electrodomésticos, ropa, joyas, que se han impuesto como
modelo los mismos migrantes, y que, cabe sefialar, dificilmente podrian
cubrirse con los recursos locales. Estos bienes, ademds, sirven a los otros
como un referente y un estimulo para emigrar.

En ocasiones, las enfermedades y las fiestas dan lugar a deudas im-
posibles de solventar con ingresos locales, obligando a migrar tanto a
solteros como a casados para enfrentar estas contingencias.

Los principales destinos de los migrantes son las comunidades de
Miraloma, Fresno, Santa Ana, San Bernardino, Dinuba, Redding, en
California. También se dirigen a los estados de Arizona, Montana,
Nebraska, Oregon y Texas. En estos tltimos realizan otras actividades
diferentes a la agricultura y obtienen mejores salarios.®

La construccién local del género sefiala que la actividad de proveedor
constituye uno de los rasgos mds importantes de la masculinidad en estas

8 Casi dos tercios de la poblacién mexicana radicada en Estados Unidos se
concentra en la regién conformada por los cuatro estados que hacen frontera con
México: California (4.7 millones), Texas (2.2 millones), Arizona (614 mil) y Nuevo
México (120 mil). En afios recientes se ha registrado una reduccién paulatina de su
importancia a favor de otros estados de la Unién Americana, producto del proceso
de diversificacién de los destinos de la migracién mexicana. El patrén tradicional
que caracterizé a la migracién laboral mexicana, con una elevada concentracién en
las actividades agricolas, se ha transformado radicalmente producto de la reestructu-
racién econémica que experiment$ Estados Unidos. En la actualidad, 37 por ciento
de la fuerza de trabajo de los migrantes mexicanos se ocupa en el sector secundario
de la economia norteamericana y s6lo 6 por ciento en el sector primario (Regents
of the University of California/Secretarfa de Salud, 2006:15, 45).
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poblaciones. Mientras se mantenga este estatus, los varones, ademds de
ser reconocidos positivamente, pueden incluso acceder a otras mujeres.
La “casa chica” es una constante en algunas de estas localidades. El factor
econémico es de suma importancia, pues mientras la familia viva con ciertas
comodidades, que pueden ser demostradas publicamente, no importa si
el marido tiene varias mujeres, ya que estd cumpliendo con su obligacién.

La situacién de las mujeres en estas comunidades es diferente. Gran
parte de los padres de familia consideran una inversién poco redituable
financiar sus estudios, pues se casan a temprana edad, al no haber otras
opciones de proyecto de vida. Ademds, en esta etapa —menores de 20
afios— es cuando las mujeres son mds valoradas culturalmente para unirse
y cuando pueden conseguir un mejor partido (migrante joven con casa
y camioneta). Los varones migrantes son mds solicitados por las mujeres
de estas comunidades para el establecimiento de relaciones formales o de
pareja que los no migrantes.

Culturalmente no es bien visto que una mujer se prepare y trabaje,
pues se transgreden los roles tradicionales de la familia; por ello se les
impiden o limitan sus posibilidades de adquirir capacidad econémicay
convertirse en proveedoras a través de los estudios, pero principalmente

@ mediante la migracién. Es por eso que, en la mayoria de los casos, la
migracién se observa en aquellas que van a unirse con el marido o que
parten junto con él, y no en las solteras.

El sometimiento econémico de las mujeres las coloca en una situacién de
mayor vulnerabilidad para la adquisicién de ITS y en especial de VIH/SIDA,
pues sus parejas pueden tener acceso a otras mujeres tanto en las comuni-
dades vecinas como en Estados Unidos. Muchas de ellas optan por callarse
para evitar el conflicto con el marido, como bien lo describe la esposa de
uno de los migrantes: “No vaya a ser que se enoje y ya no me mande dinero,
y entonces, ;qué hago yo con mis chiquillas?” (Soffa, Michoacdn).

La migracién, de esta manera, posibilita a los varones cumplir con
la funcién social de proveedor, en tanto que mantener a la familia en
el estatus de vida que se ha impuesto como modelo y reproducir la
cultura forman parte de la construccién sociocultural. Los riesgos en
el traslado (robos, maltratos, accidentes) y en los lugares de trabajo
(discriminacién), asi como los bajos salarios que perciben —sobre todo
en California— por su condicién de indocumentados, son asumidos por
el propio migrante y su familia como parte del costo que tienen que
pagar para poder cumplir con sus objetivos.
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Las significaciones socioculturales de la sexualidad
de los migrantes y sus implicaciones en su salud sexual

En la comunidad, las uniones de pareja que establecen los migrantes en la
actualidad se caracterizan por ser resultado de un noviazgo efimero, pues no
cuentan con tiempo suficiente para la convivencia y el conocimiento mutuo.
Las mujeres aprovechan las breves permanencias de los varones para establecer
una relacién de compromiso —que se da cuando se huye con el novio—, sobre
todo aquellas que culturalmente ya no son tan deseables (las mayores de 20
afnos). Muchas de estas uniones (“huidas”) no culminan en matrimonio.

Entre los varones, el hecho de relacionarse con varias mujeres es parte
del rol esperado, sin importar su estado civil. Es comtn que desde edades
tempranas (17 afios) inicien sus encuentros sexuales, no sélo con mujeres
de su comunidad, sino con mujeres de localidades cercanas, las cuales
pueden ser solteras, casadas o trabajadoras del sexo comercial. Segin los
varones casados, no pretenden a mujeres de su comunidad por respeto a
los otros varones (que pueden ser amigos, primos, compadres), no por
respeto a la mujer en si. La mujer es percibida como un objeto que se
puede poseer, carente de voluntad y decisién propia.

En el caso de las mujeres, los encuentros sexuales son bien vistos sélo
cuando hay de por medio una relacién formal; de no ser asi, ya no
las consideran para el matrimonio. Si llega a oidos de la comunidad,
principalmente de los hombres, que una mujer casada o soltera tuvo
relaciones sexuales, a esa mujer ya no le hacen propuestas de matrimo-
nio; simplemente la buscan para tener relaciones sexuales sin que haya
un compromiso.

En la comunidad, las habladurfas masculinas de éxito con las mujeres
sobre encuentros sexuales —aunque no sean ciertos— reafirman el poder
de los varones. De allf que las mujeres cuiden de manera especial su trato
y relacién con los varones, pues no es necesario el encuentro sexual para
que se hable mal de ellas. Frases como “a ésa ya me la troné”, “ve con
ella, se deja agarrar”, son comunes en el discurso de los hombres.

La construccién social sobre las prdcticas que deben observar las
mujeres en torno al erotismo, tema en el que no pueden expresar sus
gustos, sentimientos y deseos, signiﬁca que el cuerpo femenino en el
dmbito del erotismo estd construido culturalmente para el goce de los
otros y no para el propio, principalmente cuando la mujer es la esposa
o pareja, y se espera de ella un comportamiento recatado y pasivo.
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Bronfman y Minello (1999) y Zavella y Castafieda (2005), entre otros
estudiosos, sefialan que las mujeres de las comunidades mexicanas expre-
san su sexualidad en forma pasiva, pues sélo responden a las demandas
de sus maridos; las proposiciones de su parte parecen impensables, pues
pondrian en duda su reputacién como mujeres decentes. De esta forma,
las desigualdades entre los sexos han impedido a las mujeres actuar de
una manera asertiva en el dmbito de la sexualidad y han orillado a los
hombres a prdcticas en las que ellos tampoco expresan sus deseos, sino
mds bien cumplen las normas culturales.

Una de las caracteristicas del modelo masculino que permea las practicas
de estos varones migrantes es la idea de vivir la sexualidad en términos de
conquista y rendimiento, como una manera de reafirmar su masculinidad.
Derivado de la expectativa que circula entre los varones migrantes sobre la
posibilidad de conocer a varias mujeres en Estados Unidos y ganar experiencia
sexual, los migrantes buscan mujeres con las que resulte mds ficil el encuentro
sexual. En su discurso aparecen las mujeres mexicanas y latinas con experiencia
migratoria, las “pochas™ y las trabajadoras del sexo comercial, ya sea en los
table dance, en la casa-habitacién o con aquellas que trabajan en la calle, mu-
jeres culturalmente clasificadas como “malas™ y de las cuales se expresan en

® los siguientes términos: “Son de carrera, un pisa y corre y de volada”. En un
estudio realizado con mujeres estudiantes de preparatoria en Estados Unidos,
Zavella y Castafieda (2005) encontraron resultados similares respecto a la
apreciacién que existe sobre la migracién femenina, ya que se observa como
un indicador de que las mujeres estdn “caidas” en circunstancias no apropiadas.
“Hablan mal de las mujeres que vienen; ellos piensan que trabajamos como
prostitutas’, “como soy soltera y en México saben que vivo sola, dicen ‘debe
tener algunos hombres, ;de qué otra manera podria tener un carro, casa, y
todo?”” Bronfman y Minello (1999) y Magis et al. (2004) sefialan que los
migrantes temporales en Estados Unidos recurren con mayor frecuencia a
encuentros sexuales esporddicos con trabajadoras del sexo comercial.

En esta vivencia, los varones se encuentran en situaciones de alto riesgo
de contraer infecciones, pues la percepcién misma de enfrentarse al “riesgo”
forma parte del modelo masculino. Las siguientes expresiones emitidas por

? Las “pochas” son mujeres de padres mexicanos nacidas en la Unién Americana.

"En algunos lugares de México, culturalmente se hace una distincién de las
mujeres en “‘buenas” o “decentes”, quienes se caracterizan por cumplir con dife-
rentes normas sociales, tales como el sometimiento, la subordinacién, el acato, la

obediencia, y las mujeres “malas”, “f4ciles”, “locas” o “indecentes”, quienes son las
transgresoras del orden social, especialmente en el 4mbito de la sexualidad.
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los entrevistados nos muestran cémo, a pesar de que estos varones migrantes
identifican que puede haber ciertos riesgos para su salud, no los consideran
motivo suficiente para modificar sus pricticas: “asf le entré, a lo mero ma-
cho”, “me valié madres”, “nos gusta andar de cabrones”. El mayor riesgo, sin
embargo, se observa cuando se relacionan sexualmente con trabajadoras del
sexo comercial de origen mexicano, negras y latinas, con quienes es posible
negociar el no uso del condén, lo que supuestamente no sucede con las
latinas y mexicanas con experiencia migratoria, asi como con las “pochas” y
algunas trabajadoras del sexo comercial, quienes lo exigen para el encuentro
sexual. Por lo menos con este segundo grupo, la facilidad de acceso a estas
mujeres propicia en los migrantes el mayor uso del condén.

La dicotomifa cultural mexicana respecto a los tipos de mujeres “buenas” y
“malas” es trasladada a la cultura anglosajona. El estudio de Zavella y Castafieda
mencionado confirma la permanencia de valores en las mujeres mexicanas
migrantes. Las mujeres “buenas” en este proceso migratorio son las de reciente
ingreso a Estados Unidos; con ellas puede establecerse una relacién estable
de noviazgo o matrimonio. Lamentablemente, con estas mujeres el uso del
condén es précticamente nulo, ya que, mds que carecer de informacién y
conciencia del peligro de ser infectadas, las mujeres no lo solicitan debido a la
reproduccién del modelo femenino de sus comunidades de origen. La relacién
“estable” que pueden llegar a conformar con los connacionales no les garantiza
en modo alguno que estén exentas del riesgo de infectarse. La construccién de
género introyectada en estas mujeres mexicanas les impide negociar relaciones
sexuales seguras con sus parejas. La obediencia, la subordinacién, el silencio,
la ignorancia —valores positivos en muchas mujeres mexicanas—, las colocan
directamente en situaciones de distintos tipos de vulnerabilidad (sexual, de
integridad, econdmica, entre otras). Son ellas las mds afectadas.

Hirsch ez al. (2002) advierten esta misma situacién en las mujeres
mexicanas parejas de varones migrantes.

Un dato importante que se debe sefialar respecto a la clasificacién cultural
de las mujeres es que anteriormente en el grupo de las mujeres “malas” sélo se
inclufa a las mujeres que se dedicaban al sexo comercial o a las transgresoras
(es decir, quienes tenfan relaciones sexuales fuera del matrimonio, principal-
mente); sin embargo, ahora las mujeres con una larga experiencia migratoria
también pueden formar parte de él. Generalmente, estas mujeres no suelen
entrar en la categorfa de posibles candidatas a esposas ya que, segtin los mi-
grantes, se han asimilado a la cultura estadunidense integrando algunas de
las costumbres de las mujeres de Estados Unidos.
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Por otro lado, las mujeres recién migradas todavia son “puras”, y por lo
tanto deben ser tratadas decentemente, igual que las mujeres que perma-
necen en la comunidad. En el imaginario social de los migrantes, el grupo
de mujeres mexicanas con amplia experiencia migratoria se integra a la
clasificacién de las mujeres “malas”, por lo que las relaciones que establecen
con este grupo de mujeres se ve modificada por la migracién.

Con las mujeres que tienen una amplia experiencia migratoria o que
son “nacidas all4”, segin los varones entrevistados, es posible tener un
acercamiento sexual de una manera relativamente fécil: “Hay mujeres
que andan buscando a los hombres. Se supone que son pochas, muje-
res que nacieron alld... las americanas y una que otra de las que se han
criado alld andan con uno y con otro, no les importa si tienen familia;
se meten con el primero que les habla bien” (Pedro, Michoacdn).

Con ellas es posible ejercitar otras posiciones sexuales y practicar el sexo
oral y anal, que segtin los varones es una practica solicitada por las mismas
mujeres. Ellas son catalogadas como mujeres “liberales” e independientes y
exigen a los hombres lo que necesitan, como es el uso del condén. Por razo-
nes obvias, los varones casados s6lo platicaron sobre los encuentros sexuales
previos a su matrimonio. Sin embargo, los varones solteros sefialan que

® muchos de los varones casados también se relacionan con estas mujeres.

Prdcticas de riesgo, conddn e infecciones de transmision sexual: informacion,
acceso, uso, representaciones sociales y principales padecimientos

Se pudo identificar la existencia de varios factores que favorecen el
escaso uso del conddn entre los varones migrantes, que van desde la
percepcién del riesgo de infectarse —segin sus valores culturales—, su
accesibilidad espacial (establecimientos) y cultural (anonimato), hasta
el nivel de conocimientos que se tiene sobre su funcién preventiva para
las infecciones de transmision sexual. Por otro lado, la exigencia de
muchas de las trabajadoras del sexo comercial, de las mujeres mexicanas
con una amplia experiencia migratoria y de las nacidas alld (“pochas”),
ha jugado sin duda un papel importante para que los varones se vean
forzados a usarlo, por lo menos con algunas de ellas.

En cuanto al conocimiento sobre el condén, algunos migrantes nunca lo
han usado o comprado; sin embargo, han escuchado sobre él, saben para
qué sirve y dénde puede adquirirse, pero no necesariamente cémo usarlo.
En general, la informacién que poseen sobre infecciones de transmisién
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sexual, VIH/SIDA y uso del condén es insuficiente, y la han adquirido en
la mayoria de los casos a través de la televisién y la radio, principalmente
en Estados Unidos. Al respecto, Bronfman y Minello (1999) sefialan que
una fuente de informacion respetable es la television.

Los entrevistados perciben que el acceso al condén es mayor en Es-
tados Unidos que en México, pues se encuentran en los sanitarios de
las cantinas y bares, en los table dance, centros de variedad, tiendas de
autoservicio, gasolineras y farmacias, ademds de que algunas trabajadoras
del sexo comercial, sobre todo las autorizadas, los traen consigo, lo que
no es frecuente que suceda en las comunidades de México.

All4 los condones los puede conseguir uno en cualquier tienda, en las mismas
cantinas o gasolineras (Ivdn, Michoacdn).

All4 encuentra uno de todas las marcas, de todos tamafios... tienen un col-
gadero (Genaro, Michoacdn).

Ella trafa los condones; me preguntd que si yo tenfa, dije que no... ella me
ayudd a ponerme todo (Luis, Michoacdn).

Ninguno menciond que le daba pena o vergiienza comprar condones
en Estados Unidos: “Pena no, nada de eso”, “No, no me darfa verguenza’,
“No tiene por qué dar vergiienza’. El mayor anonimato que se vive en
una sociedad ajena a la cultura propia, aunado a la facilidad de acceso
(mdquinas) para su compra, probablemente incrementa en gran medida
su adquisicidn.

Pocos de los migrantes senalaron la importancia del condén como
método de proteccién contra las infecciones de transmisién sexual y
de VIH/SIDA. A este respecto, los varones se expresan de la siguiente
manera: “No falta que uno se meta a lo pendejo con cualquier cabrona
vieja; al rato llega uno y se mete con su vieja. Uno no sabe ni lo que
pueda traer de alld y se lo pega a su vieja; es un pendejismo de uno...
por eso es bueno eso del condén” (Pedro, Michoacdn).

Aunque algunos lo relacionan con la tranquilidad que les ofrece de no
embarazar a otras mujeres, la mayoria no lo concibe como un método
anticonceptivo.

Muchos de los migrantes que han utilizado el condén no lo han hecho
por convencimiento, por autocuidado o por proteccidn, sino por obli-
gacién, como ya mencionamos. De alli que muchos de ellos se hayan
escapado de padecer una infeccién de transmisién sexual.
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Es interesante observar los criterios que sehalan los migrantes en-
trevistados para hacer uso o no del condén: la “confianza” que brinda
el conocimiento previo de la persona, asi como la percepcién sobre el
comportamiento de la mujer —“mujeres fieles, sin experiencia’, “luego
y luego se ve como se portan’— posibilitan su no uso. Aquellas que son
vistas como “jaladoras” son consideradas como focos de infeccidn, y por lo
tanto pueden contagiarse por medio de ellas; por ello, segtin sus palabras,
es conveniente usar el condén, aunque en la realidad no sea asi.

Esta clasificacién de mujeres y las prdcticas diferentes que con ellas
ejercen los migrantes son producto de lo que Garcfa Canclini (2003)
denomina “proceso hibrido”, pues los hombres advierten que en la
sociedad norteamericana las mujeres ocupan una posicién diferente a
la que ocupan en su comunidad, las encuentran mds experimentadas
sexualmente y con mayores derechos; por ello, han aprendido a utilizar
el conddn, pero solamente con las mujeres que lo exigen.

Los migrantes, en estos contextos culturales distintos, han podido
adaptarse —mas no asimilarse— a las nuevas condiciones generadas por
la cultura sexual anglosajona. Como ejemplo de esto tenemos la renuen-
cia de los migrantes al uso del condén. A pesar de que aparentemente

® tienen mayor acceso e informacién sobre éste en Estados Unidos y han
aprendido a utilizarlo (pero sélo con las mujeres que ya describimos,
es decir, con las mujeres culturalmente clasificadas como “malas”), no
se lo han apropiado como un componente para el cuidado de su salud.
De alli que no consideren necesario utilizarlo con aquellas mujeres que
segtin ellos son “decentes” y “buenas”. En esta categoria, obviamente,
entran la esposa, la novia y sus parejas fieles.

También han aprendido otras posiciones sexuales, mismas que son
ejercitadas con las mujeres “malas” y no con todas con las que mantienen
encuentros sexuales. Los migrantes, pues, en este proceso hibrido que
provee la migracién pueden entrar y salir de acuerdo con el contexto
cultural en el que se encuentran.

En las mujeres de la comunidad, es decir, las que se quedan, encon-
tramos en esta investigacién que las infecciones de transmisién sexual
son motivo de gran preocupacion, pues identifican a su pareja como
fuente potencial de contagio, pero por diversos motivos culturales no
le pueden pedir que utilice el conddn. Las relaciones sexuales las viven
con temor y angustia, pues temen ser infectadas o reincidir en una
infeccién. Una de las esposas comenté: “Siento ardor cuando vamos a
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hacer el amor. A veces yo digo: ‘Ay no, no me quiero ni ir a la cama,
porque pienso en el ardor y me da pena decirle” (Sandra, Michoacdn).
Otra mujer coment6 respecto al sexo oral: “Yo nunca quise; es mds, no
lo soportaba. Pero esta tltima vez que vino me dijo que lo hiciera, y lo
hice, y me salieron vejigas en la boca” (Soffa, Michoacdn).

Algunas mujeres se animan a hablar con su pareja sobre la fidelidad y
la necesidad de sentirse protegidas, al solicitarles que “se porten bien”
mientras estdn fuera de México, esto es, que no se relacionen sexual-
mente con otras mujeres.

Hirsch ez al. (2002) mencionan que las mujeres mayores que viven
en la comunidad perciben la infidelidad como parte del modelo mas-
culino y prefieren ignorarlo, situacién que es motivo de separacién en
las mujeres jévenes migrantes.

En las relaciones de pareja estable el uso del condén connota falta
de confianza de ambas partes; para las mujeres, el uso del condén que
hace su marido significa que le ha sido infiel o que desconfia de ella: “Yo
le dije: ‘No soy piruja para que uses condones conmigo; los condones
tsalos con las pirujas con las que te metes™ (Sandra, Michoacdn).

Castafeda y Zavella (2003:18) encontraron que los varones que trabajan
en el transporte de productos agricolas en Estados Unidos —quienes viajan
constantemente— al regresar a sus casas no utilizan condones, ya que eso
pondria en entredicho su credibilidad y serfa tomado por la pareja como
signo de un comportamiento social y religiosamente condenado.

Estas condiciones afectan de manera importante su uso en el matri-
monio, lo que se suma a lo ya descrito y las coloca en los sujetos de
mayor riesgo de contraer ITS y/o VIH/SIDA.

Para muchas mujeres de la comunidad, hablar del uso del condén
con el marido fuera del matrimonio representa o significa que los estdn
“aventando” a las relaciones sexuales con otras mujeres o les estdn dando
permiso para ello, pues el condén —segtin su percepcién—es para usarse en
las relaciones extramatrimoniales, es decir, con otras mujeres; otras optan
por no tocar el tema, por pena o temor, o por no interrumpir la luna de
miel que estdn viviendo después de tantos meses de abstinencia sexual.

Es evidente que las esposas y parejas de los migrantes reproducen un
modelo tradicional de sexualidad femenina, el cual ha sido reducido a la
reproduccion y pasividad, y se encuentra saturado de “silencios sexuales”,
es decir, de una carencia de comunicacién verbal abierta y formal sobre el
sexo. Héctor Carrillo (2005:159-169), a este respecto, dice que el silencio
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es una piedra fundamental en el manejo tradicional de la sexualidad en
Meéxico; constituye una estrategia aceptable para enfrentar la diferencia
sexual, al ofrecer vias para la tolerancia tdcita, la aceptacién de deseos y
comportamientos sexuales que no se encuentran dentro de la “normalidad”
y que son reproducidos por mujeres y varones.

Una situacién similar mencionan Gayet ez /. (2000:139-140) al
hacer referencia a Salgado de Snyder, quien sefala que las esposas de
los inmigrantes en Estados Unidos viven una situacién de alto riesgo
de adquirir y propagar SIDA e ITS, por diversos factores, entre ellos la
reproduccién del modelo femenino tradicional y la ausencia de poder
para negociar la prctica sexual con sus parejas.

Podemos decir que esta forma de actuar, socialmente construida segtin
las normas de género, estd fuertemente interiorizada en los individuos en
forma de lo que Bourdieu llama habitus,"' ya que desde edad temprana
los individuos reciben una serie de mensajes sobre cémo deben vivir su
sexualidad en funcién de su género, los que internalizan e integran a su
visién del mundo. De esta forma, el habitus le da sentido a la expresién
de la sexualidad en la vida individual y social de los individuos, les brinda
una perspectiva de las expectativas sociales y determina sus interpretaciones

® y estrategias al enfrentar decisiones sobre su sexualidad.

Pese a que los varones han adquirido una concepcién diferente de las
mujeres por su vivencia en Estados Unidos, aparentemente ésta no se ve
reflejada en su relacién de pareja como un elemento que posibilite algu-
nas modificaciones. Lo que si se advierte es que, mientras se encuentran
en la Unién Americana, se muestran mds abiertos con las mujeres de su
comunidad que han sido sancionadas por su comportamiento sexual,
situacién que no ocurre mientras se encuentran en México.

Una de estas mujeres sefialé: “Los muchachos de aqui son muy di-
ferentes, porque tienen dos caras... yo conozco a varios que andan con
sus movidas alld y acd [y] se portan muy honraditos. All4 muchos me
hablaban después de que me alivié de mi nifa, y aqui ni siquiera me
ven, como si no me conocieran” (Sandra, Michoacdn).

La migracién es un proceso con muchos vaivenes, en el que hay
modificaciones pero al mismo tiempo permanencias. Los migrantes se

"WEl habitus es el resultado del aprendizaje consciente e inconsciente que comien-
za desde la primera infancia, de un proceso de interiorizacién de normas y valores
que reproducen las estructuras de la sociedad. Las normas y valores que contienen
el componente de género, como las sexuales, son las mds dificiles de modificar

(Bourdieu, 1990:33-37).
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adaptan y proveen significados a sus acciones en los distintos contextos
en que estdn inmersos.

Por otra parte, en las comunidades de origen encontramos el manejo
de un doble discurso respecto al uso del condén. Y es que si bien se
identifica la necesidad de informacién sobre su uso, al mismo tiempo
consideran que dicha informacién no debe ser dirigida a los jévenes,
pese a que son los que mayormente migran, pues significa “abrirles los
ojos”. De esta manera, la falta de informacién, por lo menos para este
grupo de edad, tiene un valor positivo.

El sexo entre varones en las comunidades estudiadas es ejercitado por
algunos migrantes y no migrantes e implica riesgos mayores en su salud
sexual debido a la escasa prdctica del uso del condén. En algunos bares
establecidos en las cabeceras municipales, donde se retinen hombres que
tienen sexo con otros hombres, identificados localmente como “gays”,
es notoria la presencia de varones, principalmente migrantes, lo que
nos hace suponer que las relaciones sexuales de migrantes con gays es
una prdctica recurrente.

En las entrevistas, algunos migrantes mencionaron que en Estados Uni-
dos han tenido relaciones sexuales con otros hombres, sobre todo cuando
se encuentran sin trabajo y les ofrecen dinero a cambio de sexo. Por los
significados analizados, estas précticas suelen llevarse a cabo sin protec-
cién. Al respecto, uno de los entrevistados comentd: “Cuando fbamos a
lavar la ropa, uno de ellos se le pegaba a mi hermano y le decia ‘te doy 50
ddlares’, y era maricon... pues pa todo hay, y si agarra a uno necesitado
y le dice ‘ten 50 délares pa’ un dia de trabajo’, porque hay mucha gente
que no tiene trabajo fijo” (Felipe, Michoacdn).

Es importante sefalar que la concepcién “riesgo de infectarse” es puesta
tanto por la mayorfa de los hombres como por las mujeres en los grupos
estigmatizados (trabajadoras del sexo comercial, homosexuales, “jotos”, “ma-
ricones” ), lo que es avalado por muchas instituciones. Por ello, gran parte de
los migrantes se sienten ajenos a cualquier posibilidad de ser afectados en su
salud sexual, pues ninguno de ellos identifica como de riesgo las relaciones
sexuales heterosexuales que no son comerciales, ni las prdcticas sexuales
ocasionales sin proteccién con otros hombres que no son culturalmente
identificados como gays, ademds de que creen poder identificar visualmente
alas personas portadoras de riesgo. Ello se traduce en falta de comunicacién
con la parejay, por lo tanto, en précticas sexuales sin proteccién alguna. Los
hombres que tuvieron relaciones sexuales esporddicas fuera del matrimonio,
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ya sea con una mujer o con otro hombre, omiten dar informacién de estas
pricticas y de sus posibles contagios a sus parejas.

Finalmente, hay que sefialar que si bien algunos de los migrantes
entrevistados saben sobre las formas de transmisién de VIH/SIDA, otros
no tienen la menor idea sobre la manera en que se transmiten.

Los significados de las précticas sexuales antes analizadas nos permiten
afirmar que los migrantes mexicanos que se dirigen a Estados Unidos
se encuentran en situaciones de alta vulnerabilidad para contraer infec-
ciones de transmisién sexual y, en particular, VIH/SIDA.

Conclusiones

Para este estudio, analizar la construccién social de los significados que
existen en las comunidades de origen de los migrantes sobre el ejercicio
de la sexualidad, el género y sus implicaciones en su salud sexual permi-
ti6 comprender, no sélo por qué un ndmero importante de migrantes
temporales y sus parejas estdn siendo infectadas de ITS y posiblemente
de VIH/SIDA, sino también la imperiosa necesidad de considerar los as-

® pectos culturales en cualquier programa de salud, educativo u otro que
pretenda influir en los comportamientos de riesgos y en las posibilidades
de prevencién de las infecciones de transmisién sexual.

La masculinidad en las comunidades de origen de los migrantes es
construida como un modelo e interiorizada en forma de habitus desde
edades tempranas. De tal forma, gran parte de los comportamientos y
prdcticas sexuales que los migrantes establecen tanto en México como
en el otro lado deben entenderse a partir de ese modelo.

La busqueda de encuentros sexuales, tanto de los solteros como de los
casados que viajan sin familia; la posible prictica de relaciones sexuales
con otros varones, sean éstos gays o no; el casi inexistente uso del condén,
a menos que sea exigido por algunas de las mujeres en Estados Unidos; la
necesidad constante de mostrar la hombria a través del riesgo; la acepta-
cién cultural de la “casa chica” de los varones que son buenos proveedores
econémicos de la familia, y la subordinacién econémica de las mujeres,
aunado al modelo femenino del manejo de su sexualidad, caracterizado
por la pasividad, la escasa comunicacién y, por ende, la nula negociacién,
colocan no sélo a los migrantes en cuestién sino también a sus esposas o
parejas en situaciones reales de riesgo de contraer ITS y VIH/SIDA.
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Lo anterior lleva a reflexionar sobre las acciones y alternativas que se
pueden realizar en materia de educacién sexual. La primera sugerencia es
que para promover pricticas sexuales mds seguras entre las personas las
instituciones necesariamente deben tomar en cuenta estos significados
culturales profundos.

La cultura es determinante para facilitar o impedir el acceso, no sélo
a la informacién, sino también a los cambios o modificaciones que
pretendan impulsarse en las relaciones humanas y en aquellos valores
culturales que colocan en mayor o menor medida a hombres y mujeres
en situaciones de alto riesgo de enfermarse y morir. Por ello, una de
las acciones inmediatas que se deben desarrollar es tener en cuenta la
construccién del género de la cultura local. Es conveniente que en todo
programa de salud los tomadores de decisiones (funcionarios) impulsen
el desarrollo del conocimiento cultural con relacién al género, como
una herramienta mds de trabajo para el acercamiento de los servicios a
la poblacién usuaria. En este sentido, la sensibilizacién del personal de
salud debe ser una constante en el diseno de los programas de salud. De
igual forma, los prestadores de servicios (médicos, enfermeras, personal
de salud) deben involucrarse en el conocimiento local del género a fin
de encontrar mecanismos que permitan hacer llegar la informacién y
la apropiacién de la misma a las diferentes audiencias.

Los talleres vivenciales pueden ser una buena opcidn, sea por sexo o bien en
parejas. Los talleres deben ir acompafiados de una ganancia simbdlica no sélo
a nivel de conocimiento o de reflexién individual, sino también en el conoci-
miento y seguimiento del estado general de salud de los participantes, a través
de revisiones, pruebas de sangre y dotacién de condones, por ejemplo.

Las mujeres y los hombres deben tomar conciencia de que algunas de las
précticas sexuales que se ejercitan dentro y fuera de la comunidad los colocan
en situaciones de riesgo para la adquisicién de VIH/SIDA. Es importante
que la mujer tenga conciencia del derecho al placer, al disfrute del cuerpo
y al disfrute de su sexualidad, pero sobre todo a gozar de un sexo seguro
mediante la prevencién propia y de su compaifiero. Los hombres, a su vez,
deberdn tomar conciencia de que los riesgos que asumen personalmente son
riesgos directos para su pareja. Es pertinente trabajar otros valores y practicas,
como otra opcién de ejercer su masculinidad y su vida en pareja, que les
permitan establecer relaciones equitativas y que favorezcan su salud sexual.
La transmisién por los medios estatales, municipales y locales de mensajes
educativos sobre el género y sus implicaciones en la salud sexual, asi como
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la elaboracién y distribucién de materiales informativos y educativos sobre
la promocién del condén en comunidades identificadas con alta proporcién
de migrantes, es una prioridad. Deben aprovecharse los espacios sociales
establecidos para la convivencia de mujeres y hombres.

El condén debe ser promovido también como un método anticonceptivo,
y no sélo como un método de barrera o de proteccién contra infecciones de
transmisién sexual en las relaciones de pareja estable, ya que cambiando esta
connotacién tanto los migrantes como sus esposas podrian aceptar el uso
permanente del conddn y asf evitar varias de las infecciones de transmisién
sexual que afio con afio padecen las mujeres de estas comunidades y, sobre
todo, el riesgo de adquirir VIH/SIDA. Debe informarse que toda practica
sexual sin proteccién es de alto riesgo, asi sea con personas conocidas, con
apariencia de fieles o decentes, o incluso con la pareja conyugal.

Es necesaria la coordinacién de acciones con organizaciones no guberna-
mentales locales, estatales, nacionales e internacionales, asi como con otras
instituciones que trabajen con poblacién migrante. La suma de experiencias
y esfuerzos posibilitard un mejor desarrollo de las actividades descritas.

A nivel local, se deben brindar nuevas herramientas y conocimientos
sobre los resultados descritos a la red de voluntarios que participen en

® acciones de salud en sus comunidades.

Finalmente, el conocimiento y andlisis de la sexualidad y sus significados
en la cultura local son condiciones que todo estudio requiere abordar, no
sélo para comprender mejor las situaciones sociales que se viven, y que
colocan a los sujetos en situaciones de riesgo de enfermar o morir, sino
también para contar con mejores y mayores elementos para trabajar con la
poblacién, con personas concretas, con personas que sienten y piensan.
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