Desarrollo


La identificación sexual se inicia desde el mismo nacimiento. Cuando él bebe nace y se enciende en la clínica la luz roja (niño) o luz azul-verde (niña), comienza el trato diferenciado a uno y otra. A él ropa de color azul, a ella ropa de color rosado.


Los padres adultos y la cultura, en general, prestan mucha atención a la conducta “propia de cada sexo”. Premian las actividades y modos de ser que se consideran adecuadas al respectivo sexo, y castigan la otras. “No llores, eso es de niñas”, se le dice al varoncito, y va aprendiendo a no manifestar sentimientos de esa naturaleza.


Pero es en el hogar donde se adquieren los componentes fundamentales de la identidad sexual mediante la observación e imitación del modelo paterno o materno ( teorías del aprendizaje social) y su identificación con él (teoría freudiana). En la constelación familiar, al niño le resulta natural y satisfactorio tomar como modelo a su padre y a este le agrada ver las manifestaciones de sus propias cualidades, actitudes y masculinidad en el hijo. Por su parte, la madre, que ama a su esposo, encuentra dicha interacción conveniente. ¡Es como su papa!. Los intentos conscientes o inconscientes de ser como mama no serán recompensados o serán rechazados, 1o cual convencerá al niño de que ese no es su destino propio o adecuado, volviendo a sus identificaciones e imitaciones con el papa. Esta misma situación se le presentara a la niña en relación con su mama (Mowrer, 1950).

    
Un considerable número de investigaciones muestran que el grado en que el niño o la niña adoptan la conducta de su padre o madre, esta en función de los cuidados que les proporcionen, de su afecto y de su competencia. La situación ideal para una adecuada adopción de los papeles sexuales culturalmente aprobados seria aquella en la que, por un lado, el padre del mismo sexo presta cuidado y atención, mostrándose afectuoso y cordial; y, por otro, cuando padre y madre premian sistemáticamente y consistentemente las manifestaciones de conducta y modos de ser adecuados al sexo del niño, desalentando las impropias (Mussen y otros, 1979).

 Cuando el niño amplíe sus relaciones sociales en la escuela, en el entorno de amistades de la familia y en el vecindario, las experiencias con muchas personas coherentes con las normas sexuales de la sociedad tenderán, en general, a reforzar la tipificaron sexual, de tal forma que consolidaran la intensidad en que el niño se ve a sí mismo como masculino o femenino.

En la pubertad y adolescencia, se enfrentan a un cuerpo plenamente sexuado, y al valor y funciones que la sociedad ha asignado a cada sexo. Pero tanto el valor como las funciones están en un proceso de cambio considerable.

En efecto, en Venezuela, en lbero-america  y en gran parte de Occidente, el varón esta todavía al mando de una sociedad patriarcal; posee el poder político, religioso, cultural, económico y militar; decide y dispone en todos los ámbitos; en la familia es el proveedor y su autoridad no se discute. La mujer es la "señora de"; Sus funciones consisten en dar satisfacción sexual al varón, traer y cuidar los hijos, dirigir operativamente la vida familiar, y acompañar al varón en los actos sociales.

Estas funciones son fácilmente aceptadas por los varones, aunque algunos de ellos sientan cierta angustia durante la adolescencia en relación con su competencia, tanto respecto a la actividad sexual, como a su capacidad de ser proveedor y alcanzar puestos de importancia en la pirámide social.

Alas adolescentes les resulta mucho más difícil, por razones obvias, aceptar las funciones que se les han asignado a su sexo. Muchas han comenzado a rechazarlas y a exigir un cambio drástico: su revalorización, mayor participación en el ámbito macrosocial y cooperación en el familiar.

El psiquiatra venezolano Vethencourt (1983) habla de una lucha a través de la historia de Venezuela entre los sexos, caracterizada por un prepotente ejercicio del poder por parte del varón en amplios sectores sociales, acompañado de machismo en la conducta sexual e irresponsabilidad como padre en la familia. Y, por parte de la mujer, especialmente de los estratos medio, proletario y campesino, el surgimiento de una gran desconfianza hacia el hombre "a quien siente como atropellante, desconsiderado y escurridizo. Esta mujer tiene una practica inveterada en hacer las veces de madre y padre. Luchadora, abnegada, madre excesiva; pero como compañera recelosa e insuficiente, que entrena a sus hijas para esperar siempre del hombre lo peor. Existe aquí una falla de la tradición, una debilidad, un sentimiento de minusvalia y desarraigo que naturalmente es terreno abonado para cualquier influencia cultural exógena que le permita a la mujer una revancha contra el hombre." (Vethencourt, 1983).

Si ha de construirse una Venezuela y mundo mejores, parece que las relaciones hombre-mujer deberán estar basadas en un mayor igualitarismo, respeto y responsabilidad compartida, que permita al nuevo venezolano (hombre y mujer) estar satisfecho con su papel, y potenciarlo hacia las grandes realizaciones.

Anexo:

Homosexualidad, preferencia y atracción sexual por personas del mismo sexo, en contraposición a heterosexualidad (preferencia por el sexo opuesto) y bisexualidad (atracción por ambos sexos). Las homosexuales femeninas reciben el apelativo de lesbianas (del nombre de la isla griega Lesbos, hogar de la poetisa Safo que vivió en el siglo VII a.C.); los homosexuales masculinos el de 'gays', y a menudo a cualquiera de los dos se les denomina 'gay'. La actitud hacia la homosexualidad ha variado a lo largo de las diferentes épocas y entre los diversos grupos y subgrupos culturales, oscilando entre la aceptación (en la Grecia antigua), la tolerancia (en el Imperio romano) y la condena absoluta (en muchas sociedades occidentales).

Actitud actual 
En algunas sociedades como la de Aranda de Australia central, la homosexualidad está prácticamente generalizada. Algunas naciones como, por ejemplo, Gran Bretaña y Alemania han legalizado las relaciones homosexuales entre adultos. Sin embargo, en muchos países el hecho de ser homosexual o de practicar la homosexualidad puede provocar la pérdida del trabajo, la discriminación en la concesión de vivienda, el rechazo social e incluso la cárcel. Durante los últimos años, los grupos a favor de los derechos de los gays han trabajado para conseguir una mayor aceptación de la homosexualidad por parte de la opinión pública y en la legislación. El nivel de aceptación alcanzado en la década de 1970 disminuyó durante la década siguiente debido a la reacción pública negativa respecto a la propagación del síndrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA o AIDS en inglés), que afecta en mayor proporción a la sociedad homosexual masculina. Este hecho condujo al rechazo social y a un prejuicio creciente contra los homosexuales.

Actitud profesional 
Gran parte de la incomprensión y de los prejuicios existentes contra la homosexualidad proceden de su clasificación como enfermedad en el siglo XIX. El neurosicólogo alemán Richard von Krafft-Ebing la consideró una "degeneración neuropática hereditaria" que supuestamente se agravaba por una masturbación excesiva. El psiquiatra austriaco Sigmund Freud postuló la existencia de una predisposición constitutiva, aunque también destacó el efecto determinante de experiencias durante la infancia (como, por ejemplo, la falta de un progenitor del mismo sexo con el cual poder identificarse) y la frecuencia de experiencias homosexuales masculinas durante la adolescencia.

Un estudio clásico llevado a cabo en 1957 en la universidad de California, en Los Ángeles (Estados Unidos), rebatía la hipótesis de la enfermedad. Pruebas psicológicas realizadas a homosexuales y a heterosexuales mostraron que entre ellos no había aspectos patológicos diferenciadores. Aunque existen algunas evidencias (en estudios entre gemelos y mellizos) que sugieren que los genes pueden ser un factor en la orientación sexual, otras teorías afirman que es más probable que los factores determinantes sean las experiencias durante la infancia.

Consideraciones de género 
La identidad y el papel que desempeña el género parecen ser generalmente fenómenos aprendidos y no constituidos genéticamente ni constitutivamente determinados. Estudios endocrinológicos y cromosómicos en homosexuales revelan que no existe más número de variaciones que la media normal. En otras palabras, muchos de los homosexuales no tienen ningún otro rasgo físico diferenciador. Las características sexuales anatómicas masculinas o femeninas se establecen en el momento de la concepción, pero factores del entorno influyen en la posterior aceptación individual del género.

Relaciones 
Algunos homosexuales mantienen relaciones monógamas que se asemejan a los matrimonios heterosexuales. A partir de 1994, el matrimonio legal entre homosexuales está aprobado en Dinamarca. En otros países las ceremonias y rituales que celebran la unión de una pareja homosexual sirven para el mismo fin que el matrimonio heterosexual, pero no disponen del mismo rango legal. En algunos países de Europa existe la posibilidad de que las parejas de homosexuales se registren como parejas de hecho; en Holanda, además, algunas parejas estables han conseguido el derecho legal para adoptar niños.

En España y en América Latina hay diversas asociaciones para la defensa de los derechos civiles de homosexuales masculinos y femeninos. Aunque la permisividad hacia este tipo de orientaciones de género ha aumentado en los últimos años, queda aún un largo camino por recorrer.

