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Uno de los patrones que limitan mi comunicacion es mi sensibilidad ante
la critica. Esto viene de escenas en mi familia de origen en donde como
nifio, tenia que aguantar vara ante la corte marcial que se organizaba
cuando me salfa de las reglas o de lo que se esperaba de mi. Yo asentia,
bajaba la cabeza y tenfa que pedir disculpas. Me habria encantado gritar
y decirles “No estoy de acuerdo”, “yo no tengo la culpa”. Con el tiempo
me exigi demasiado para no darles motivo. Para evadir el juicio. No me
di cuenta que también me volvi muy complaciente. Cuando tengo rela-
ciones de pareja, estas escenas se activan y cada vez que mi pareja me
critica yo experimento la vergiienza del momento, mas la que se activa
de mi biografia en esa drea. Por eso experimento la emocién magnifi-
cada. Como en los Prondsticos, lo que se acumule esta semana. Por eso
me cierro totalmente cuando no me retroalimenta que soy “bonito”
como ella dice. Por eso me da suefo y de pronto me descubro en Babia.
3)Cuando el amor salio por la ventana. Ana es una profesionista exitosa.
Miguel es un artista plastico reconocido. Tienen un hijo que estudia en
Monterrey y ya perdieron el interés uno por el otro. Realmente desde
que se casaron, fuera de los meses sexuales, ninguno de los 2 en el
fondo se amaba. Hoy son una pareja funcional y cada uno encuentra
emociones e interés fuera de la relacidn. En estos casos, la comodidad,
la costumbre y el miedo a lo desconocido, contribuye a que los puentes
no se rompan, porque nunca existio uno. En ocasiones es un integrante
de la pareja que tira y tira puentes, mientras el otro ve la tele distraido o
sale con sus amigas al café. Cuando en una pareja no existen intereses
mutuos, simplemente no hay relacion.

CONTINUARA 2:222cccees

Guillermo Flores Psicoterapeuta Ge-
stalt. Especialista en Codependencia.
biodesarrollosocial@yahoo.com

TEL. 24 54 33 29. Movil 55 18 17 63 37
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Me duele el cuello... y no donde estan las anginas.

CERVICITIS
¢Que es la Cervicitis?

Es una hinchazén o inflamacién del extremo del dtero, que se
llama cuello uterino o cérvix, por lo que también se conoce como
inflamacién cervical.

Causas, incidencia y factores de Riesgo:

Con frecuencia, una infeccién es la causa de la cervicitis, sin em-
bargo en algunos casos puede ser debida a:

-Un dispositivo insertado en el drea pélvica,
como capuchén cervical, dispositivo para
sostener el Gtero (pesario), o diafragma.
-Alergia a espermicidas utilizados como
anticonceptivos, a los preservativos o
condones de latex.

-Exposicion a un quimico.

La cervicitis es muy comin y afecta a més de
la mitad de las mujeres en algin

momento de su vida adulta. Los faciores de
riesgo son: comportamiento sexual de alto
riesgo, antecedentes de enfermedades de
transmisién sexual, miltiples parejas sexuales, sexo a temprana
edad, haber tenido parejas sexuales que hayan tenido compor-
tamiento sexual de alto riesgo o infecciones de transmisién

sexual.




Las enfermedades de transmision sexual que pueden
ocasionar cervicitis son:

-Clamidia

-Gonorrea

-Virus del herpes

-Virus del papiloma humano

-Tricomoniasis

-Bacterias como estafilococos y estreptococos
-Proliferacién excesiva de la flora vaginal ( vaginosis )

Sintomas o molestias:

-Puede existir sangrado vaginal anormal después de las relaciones
sexuales, durante el ciclo menstrual, o entre cada menstruacién.
-Flujo vaginal inusual que no desaparece, de color gris, blanco o
amarillo, y con un olor caracteristico.
-Relaciones sexuales dolorosas.
-Dolor vaginal.
-Presion o pesadez pélvica.
En algunos casos se puede presentar sin ningin sintoma o moles-
tia.

Examenes y estudios a realizar:

-La exploracién es bésica y utilizando el espéjulo vaginal o pato
se puede observar el cuello de manera directa y verificar si se
observa inflamacién o secrecién del mismo, también al palpar el
cuello se puede corroborar si existe dolor.

-La colposcopia es un estudio que también puede detectar de
manera muy clara la cervicitis.

-Se pueden tomar cultivos directamente del cuello para hacer
una bisqueda de algunos microorganismos cldsicos.




-El Papanicolaou se puede reportar con la presencia de infla-
macién importante.

-Realizar exdmenes para gonorrea y clamidia.

Tratamiento:

-Uso de antibiético, terapia que usualmente tiene que ser larga, y
muy especifica para el agente que estd originando la enferme-

dad.
-Criocirugia.
-Electro cauterizacién.

-Terapia Hormonal (especialmente en mujeres en la menopasia).
-Medicamentos diversos para cicatrizar.

Complicaciones:

Cuando la infeccién es crénica y no se trata de manera temprana
puede originar esterilidad, ya que puede subir la infeccién y
llegar a las trompas uterinas donde genera adherencias que
pueden obstruir el paso de los évulos o el esperma.

Prevencion:

-Evitar el uso de cualquier irritante, o quimico a nivel vaginal,
desde las duchas vaginales, espermaticidas, desodorantes, etc.

-Si la irritacién es por el latex, actualmente existen preservativos
hechos de poliuretano que son hipo alergénicos.




-Pregintanos sobre opciones anticonceptivas que no te causen
irritacién vaginal o cervical.

-Es importante asistir 2 veces al afio al ginecélogo y mencionarle
si tienes prdcticas sexuales de riesgo, o tuviste alguna pareja que
las tuvo, ya que con ello se podran solicitar estudios en busca de
infecciones de transmisién sexual, y de ser necesario, tratarlas de
manera temprana.

Dr. Gustavo Quirds Licona
Colsultorio.Av.Chapultepec #500 Col. Roma
Tel.5219 7044 / 5211 1806
e-mail: gql@prodigy.net.mx
www.ginecoyobstetra.com
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EL EROTISMO DEL CUERPO

o primera conquista que
debemos hacer en un encuen-
tro sexual es despertar las
sensaciones corporales, y
para eso es necesario abrir-
nos a la experiencia de ex-
plorar y descubrir cudles son
los estimulos efectivos que
individualmente disfrutamos.

ll_a respuesta sexual humana es un conjunto de reacciones
fisiolégicas y psicolégicas ante la estimulacién sexual, y se com-
pone de 6 fases: Estimulo Sexual efectivo, todo aquello que
despierta mi deseo sexual; Excitacién, es la irrigacién de sangre
principalmente a clitoris y pene; Meseta, es el momento de
mdéxima excitacion; Orgasmo, es una serie de contracciones ritmi-
cas en la zona pélvica; Resoludion, es cuando el cuerpo regresa
a su estado no estimulado y Periodo refractario, es el tiempo que
transcurre para que el cuerpo vuelva a responder a un estimulo.
Como verds no podemos pensar que una relacién sexual se
resume a un “BUEN DReasm0”, la realidad es que cada
encuentro requiere tomarnos el tiempo para despertar el deseo y
la fantasia, para descubrir nuestras preferencias, explorar la
forma en que nos gusta ser tocadas, acariciadas y besadas. A
pesar de que muchos sexélogos consideren que hay zonas
erégenas que compartimos, hay otras tantas que guardan un
sentido personal.




S ada parte de nuestro cuerpo estd llena de historias de nuestra
propia individualidad, asi que cada caricia, besos, abrazos, fan-
tasias, etcétera, se vive de manera Unica. La intimidad fisica
revela mucho acerca de nosotras mismas, es un camino para el
avtodescubrimiento, sin embargo, no siempre lo permitimos,
cuando decidimos intimar sexualmente con alguien, llevamos
todo el mundo de significados que le damos a nuestro cuerpo,
simbolos que nuestra cultura determina, estereotipos de cuerpos,
tabdes, mitos, lo prohibido y permitido dentro del sexo, por eso
cuando nos desnudamos lo hacemos no sélo en aspectos fisicos,
también emocionales y psicolégicos. La imagen que tenemos de
nosotras mismas puede ser un facilitador o un obstaculo para
tener relaciones sexuales satisfactorias, deshacernos de comple-
jos implica aprender que independientemente de las formas y
tamafios, nuestro cuerpo puede ser seducido y erotizado por los
estimulos adecuados, pero cuando restringimos nuestra explo-
racién sélo a las partes que consideramos permitidas o las que
nos gustan, limitamos la experiencia. Para mi cada encuentro
sexual tendria que ser un camino de descubrimiento, de didlogo,
de goce, un recordatorio de que mi cuerpo es digno de recibir
afecto y amor.

Higunas recomendaciones para el
trabajo de erotizacion:

Caricias y reconocimiento corporal: Busca un
momento de tranquilidad, pdrate frente al
espejo y comienza a observar tu cuerpo, pon
atencién a las partes de tu cuerpo que te
gustan y las que te disgustan, y sé consciente
de cémo haces para evidenciar u ocultar esas
partes por medio de tu ropa o tu forma de pa-
rarte, quizd si no te gustan tus senos uses
blusas holgadas, o tu forma de pararte sea
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encorvada, como buscando esconderte. Ahora comienza a aco-
riciar tu cuerpo, debes estar muy pendiente de tus sensaciones,
fijate qué partes de ti estds evitando y pregintate porqué, qué
partes acaricias mds, témate el riesgo y comienza a desnudarte,
quizéa necesitas hacerlo con una luz tenue o escuchando musica,
explora tu cuerpo con todos tus sentidos, observa, toca, huele, sa-
borea, y continua acaricidndolo, este ejercicio te invita a que te
mantengas alerta a todas tus sensaciones, a que descubras qué
partes de ti estén mds sensibilizadas y cudles no, a que aprendas
qué partes de ti disfrutas tocar mas. Reconocer nuestro cuerpo y
aceptarlo es el primer paso y el mds importante para tener en-
cuentros sexuales satisfactorios, sélo en la medida en que de-
sarmes tus complejos podrds entregarte mds a la experiencia de
gozar, de disfrutar, de erotizar y ser erotizada.

Ruth Esmeralda Tovar Hernandexz
Psicoterapeuta Gestalt,
Especialista en nifios, adolescentes y sexualidad
Teléfonos: 53916636 y 04455 35768551
tovar.ruth @gmail.com
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Las estrias cutGneas aparecen cémo resultado de la ruptura de la
unién entre las células que conforman la
piel y representan un problema cosmé-
tico muy frecuente en las mujeres, se
calcula que ocho de cada diez
mujeres las presentan. Las zonas
del cuerpo que mdés se afectan son
aquellas en donde se tiende a
acumular mds grasa, como el abdo-
men, los gluteos, senos y los muslos.
Es comin que aparezcan al inicio de la
pubertad por el proceso de crecimiento y
por el ensanchamiento de ciertas zonas del
cuerpo, también es frecuente que aparezcan en los Gltimos meses
del embarazo por la distensién de la piel abdominal. Ademas
del aumento de peso y el crecimiento, el factor hereditario es de-
terminante en la aparicién de estrias. Asi, la mayoria de las hijas
de mujeres con estrias las presentarén en algin momento de su
vida.
Cuando las estrias se detectan en etapas
tempranas de su aparicién pueden ser trato-
das exitosamente, el problema es que para
muchas mujeres esta etapa pasa inadvertida.
Una estria nueva que apenas se estd for-
mando se observa como una linea ligero-
mente elevada o inflamada de color rojizo o
morado, tiene el aspecto de un rasguio y
suelen producir mucha comezén. Si se deja
pasar el tiempo sin recibir tratamiento, las es-
trias adquieren un aspecto atréfico, es decir,
como hundido o “aplanado”, y un color blanco nacarado
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“l tratamiento oportuno de las estrias consiste en la aplicacién
nocturna en las zonas afectadas de cremas a base de dcido retin-
oico al 0.1%. Generalmente este tipo de cremas son irritantes y
pueden producir enrojecimiento, descamacién y ardor de la zona
tratada; en tales casos se recomienda aplicar la crema sélo tres a
cuatro noches por semana, de acuerdo con la tolerancia de cada
paciente. Se pueden también aplicar algunas cremas que con-
tienen sustancias como la centella asidtica, que ayudan a acelerar
el proceso de curacién y son las indicadas en el tratamiento de las
estrias en el embarazo, ya que el uso del 4cido retinoico en esta
etapa estd contraindicado.
Je forma preventiva es importante mantener la piel muy lubricada
aplicando en las zonas en las que tienden a aparecer estrias
cremas que sean muy grasosas, ya que mientras mas lubricada se
encuentra la piel mas resistente se vuelve a la ruptura de sus célu-
las. También es muy importante tratar de mantener un peso es-
table, hacer ejercicio de tipo aerébico y evitar el levantamiento de
pesas, ya que el crecimiento exagerado del misculo puede provo-
car la aparicién de estrias por la distensién de la piel que lo cubre,
también es importante tomar al menos ocho vasos de agua al dia.
“xisten algunos métodos como la dermoabrasion, el liser y la
pllcaclon de ciertos peclings guimicos que pueden nyudur a
mejorar el aspecto de las estrias blunms pero es lmpartunta tener
en cuenta que el mejor tratamiento es la prevencién y que no exis-
ten cremas ni pomadas milagrosas, como las que se promocionan
por television, que borren una estria blanca.

Dra. Luz Angélica Franco Castro.
Dermatsloga

Hospital Angeles Clinica Londres

Téls: 52089212 52089218
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5QUE ES. LA CALIFICACION. DEL: RECIEN ‘NACIDO?

Es el primer examen que se le realiza al
recién nacido, llamada calificacion de Apgar,
pues fue creada en 1952 por una medico
anestesidloga, la Dra. Virginia Apgar, quien
preocupada por los efectos de la anestesia
materna sobre el bebe, se dio cuenta de
que el momento del nacimiento es el mas
peligroso 'y queria que el personal que
atendiera al recién nacido lo evaluara de
forma rapida, organizada y significativa. 7&"

La valoracion de Apgar se realiza en la sala de partos vy se
compone de dos calificaciones: la primera se da al minuto de
vida y la segunda se da a los 5 minutos; de modo que se
consideran dos- calificaciones y no un promedio, como muchos
padres creen. La calificacion del primer minuto nos habla de
las. condiciones en el momento del nacimiento, y la de los 5
minutos de la adaptacion que esta teniendo el bebé, o el
resultado de las maniobras que el pediatra aplica para su

reanimacion. :\ ;'ﬁ

La calificacion fagbién puede verse modificada por casos como
nacimiento pr,erna’rura, alteraciones neuromusculares, respira-
torias, asi qama los medicamentos usados en la madre para
ﬂnES'l'ESICITlﬂ.l
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La calificacion se compone de 5 parametros a valorar, los cuales
son: ‘la _frecuencia cardiaca, esfuerzo respiratorio, coloracion,
respuesta a estimulos y tono muscular. A cada uno-de estos
parametros se les da un puntaje que puede serde 0,1 6 2 de
acuerdo a lo que se observe en ese momento. De modo que la
calificacion ideal es 10, aunque dificilmente encontramos ésta,
ya que por lo generdl la coloracion de las ufas se encuentra
azulada en los primeros minutos. );,1
-
L]

Una calificacién de 7 a-10 nos habla de un bebé que se encuen-
tra en condiciones normales. La calificacion de 4 a 7 nos habla
de un bebé que requiere de cuidados especiales y no necesari-
amente que sea anormal o que exista alguna patologia, pero si
necesita ser vigilado. Una calificacion de 3 o menor se trata de
un bebé que requiere de maniobras urgentes ya que su vida
estd en peligro.

La mayoria de los bebés que tuvieron una calificacion inferior a
7 en-el primer minuto, llegan a recuperarse y tienen una -mejor
calificacion a los 5 minutos.

Lo mas importante es saber que la calificacion obtenida “al
nacimiento solo evalGa este momento y no esta directamente
relacionada con el estado de salud que tendra el bebé o a la in-
teligencia que lograra desarrollar.

{‘% DRA, CLAUDIA MONTESINOS VAZQUEZ @

MEDICO PEDIATRA
/" ." CONSULTORIO TUXPAN 46 INT.C COL. ROMA SUR
ol TEL. 55-84 09 84
/ CEL.044 55 91 95 89 30
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SEXECAEN LOSDIENTES EN LA LACPANCIA

Ahora que ya nacio el bebé o la bebé, para no discriminar sexo, surgen al-
gunas interrogantes: ;Qué pasara con su denticion? ;Cuando debemos ver
al dentista?, ;qué tengo que hacer como madre? En condiciones normales
no nos tenemos que preocupar por esto al principio, solo debemos espe-
rar al periodo entre los cinco y medio y seis meses de edad, donde podran
aparecer los sintomas de erupcion, aunque estos sintomas pueden no
presentarse.

Los sintomas suelen ser:

Secrecion aumentada de saliva (cominmente conocida como BABEO) in-
flamacion en las encias, comezon, pérdida del apetito, fiebre, malestar gen-
eralizado, en ocasiones puede presentar un pequeno cuadro diarreico, etc.
Todos estos sintomas afortunadamente son controlables y pasajeros.

El orden de paricion es variable, pero generalmente primero erupcionan
los incisivos centrales inferiores, después los incisivos centrales superiores
y asi sucesivamente hasta formar un total de veinte piezas dentales.

Deciamos al principio que en condiciones normales no debemos preocu-
parnos pero como en toda regla, existe una excepcion, en este caso es
cuando los bebés nacen con dientes. ;Qué hacer entonces? Es conveniente
consultar a su dentista para realizar una evaluacion precisa que determine
si estos dientes son supernumerarios (esto quiere decir “DE MAS"), para
cerciorarse de ello bastan unas radiografias simples. Una vez que se tiene
el diagnostico positivo se extraeran los pequeno dientes de modo que el
bebé podra desarrollar de forma normal su periodo de lactancia, de lo
contrario éste seria un suplicio para la mama.




(PORQUE ES IMPORTANTE LA CRONOLOGIA DE LA
ERUPEION DENTAL(Secuencia de tiempo en el proceso)?

Porque con una revision periodica podemos prevenir alteraciones en el
acomodo de los dientes, lo cual nos permitira preparar el terreno de lo
que en el futuro sera la denticion permanente o segunda denticion. Esta
revision también nos permitira observar si existen alteraciones, las cuales
normalmente son ocasionadas por los malos habitos, por ejemplo:
chuparse el dedo o algin otro objeto(es el mas comun), retirar
tardiamente el biberon, el uso prolongado de chupon, gesticulaciones
como contraer los labios o cachetes, mal habito de lengua, la respiracion
bucal nocturna al dormir, por mencionar algunos. En la medida que
detectemos la presencia de estos malos habitos y empecemos a corregir-
los aplicaremos lo que dentro de la odontologia denominamos prevencion
e intercepcion, que siempre sera mejor que la correcciéon.

Todo esto tiene como objetivo primordial encontrar la correcta armonia
entre las dos arcadas (dientes superiores e inferiores, incluyendo soporte
oseo) excelente mordida y una mayor estetica.

En esta ocasion tratamos de mostrar un panorama muy general sobre la
aparicion de los dientes y molares en la boca, en otra ocasion hablaremos
del cuidado y conservacion de los mismos para evitar las horribles moles-
tias que provoca el descuido.

ALGO PARA SONREIR DE DESPEDIDA:

Una paciente me pregunta —jpiensa que me va a doler? — Amablemente le contesto —
ni se siente — ella accede a que la trate, y repentinamente me reclama — ;Porqué me
estd molestando el tratamiento; usted me dijo que no iba a sentir — a lo cual correcta-
mente le contesto — le dije que ni se siente, pero me referia a sentarse.

DR.MARCO ANTONIO VICTORIA OCHOA
ODONTOLOGIA INTERAL
ORTOPEDIA Y ORTODONCIA
CONSULTORIO 57- 61- 30- 24
CEL. 55- 54- 32- 68- 86




ﬁ NUTRICION Y MENOPAUSIA

Uno de los cambios hormonales mds dramdticos en nosotras, las
mujeres, es la disminucién en la produccién de estrégenos debido
a la llegada de la MENOPAUSIA, lo que sefiala el final del

periodo de la reproduccién.

Durante este periodo, el cuerpo se ajusta a la disminucién y
ausencia de flujo menstrual, asi como a los cambios asociados en
la composicién del cuerpo, densidad ésea y proteccién contra en-
fermedades cardiacas, por lo cudl, este periodo de vida necesita
requerimientos nutricionales especiales, ya que disminuye la ac-
tividad metabélica y fisica, lo que supone ajustes importantes en
la alimentacién diaria.

El aumento de peso es caracteristico, ya que el cuerpo va perdi-
endo misculo y ganando grasa corporal, lo que a veces se tra-
duce en un aumento de peso de 2 a 3 kgs. o mas, ademas de au-
mentar el riesgo de padecer algunas enfermedades como Hiper-
tensién, Diabetes, Dislipidemias, etc. Un plan de alimentacién in-
dividualizado y equilibrado, con control de energia, que con-
tenga alrededor de 1200 calorias diarias, relativamente alta en
carbohidratos (cereales integrales, frutas y verduras), con abun-
dante proteina (atin, pollo, filete de res, pescado), y moderado
en grasa, ayudard a la perdida de peso; es importante el con-
sumo de agua y fibra moderada, ya que fomenta la saciedad al
retardar el tiempo de vaciamiento del estémago, sin embrago el
exceso puede disminuir la absorcién de calcio y aumentar la ex-
crecion de estrégeno.




Al igual, ésta reduccién de estrégeno hace mds susceptibles a los
huesos para la pérdida de calcio. El incremento en el consumo de
calcio es esencial para minimizar el desarrollo de Osteoporosis,
para ello debemos consumir alrededor de 1200 a 1500 mgs. de
calcio al dia, ademés de fosfato, presente précticamente en todos
los alimentos, y vitamina D que ayudardn su absorcién adecvada.

Algunos alimentos afectan la biodisponibilidad del calcio como
las espinacas que son ricas en oxalato, sin embargo, otros alimen-
tos se caracterizan por sus alh:ts cantidades de calcio en una
forma que se absorbe bien. (&

ALIMENTO CALCIO {mg)

Amaranto cocido

Charal fresco

Yogurt natural descremado

Leche descremada

Sardina

Queso panela o fresco

Si comemos al dia 1 taza de yogurt€on Y2 taza de amaranto y 80
grde queso panela consumimos uproxnmudumente 1126 mgs. de
calcio, sin embargo, para garantizar su absorcién debemos de
evitar el exceso de tabaco, alcohol y café, ademas de asegurar
la presencia de vitamina D (exponerse al sol, sardinas, salmén,
hongos, huevo, cereales, higado, atin, etc.)

El estrégeno ayuda a proteger las paredes arteriales, por lo que
en esta etapa la proteccién desaparece y esto hace al organismo
mds vulnerable a desarrollar enfermedades cardiacas. Para com-
pensar esta pérdida de proteccién, debemos adoptar un plan de
alimentacién bajo en grasas saturadas y colesterol, como mante-
cas, carnes muy grasosas, carnitas, barbacoa, tocino,




comida frita, y a la vez, aumentar grasas poli-insaturadas y
mono-insaturadas como aguacate, almendras, nueces, aceite de
olivo, canola o girasol, que aumentardn el colesterol HDL
“bueno”, es importante recalcar que en este tipo de grasa, el
consumo no es libre, siempre con moderacién.

El ejercicio es una parte muy importante para el mantenimiento
de peso, musculo, huesos y lipidos en sangre, es 6ptima una
combinacién de ejercicio aerébico (caminata, correr, nadar) y
de

resistencia (pilates, yoga, spinning), ya que el primero favorece
el uso de la grasa corporal como combustible, lo que ayudaré a
disminuir peso, triglicéridos, presién arterial; y el segundo ayuda
al aumento de masa muscular, elevando la actividad metabélica
y la capacidad de utilizar mayor energia, asi como también
ayuda a incrementar la densidad ésea.

El cambio mds importante en este periodo es adoptar un nuevo
estilo de vida que ayudaré a prevenir o controlar sintomas y
enfermedades adjuntas a la Menopausia.

MNut. Leticia Barbosa Blancas
www.nutricionconactitud.com
Tel. 53979413




Sexo y Sexualidad..A todos nos queda bien

Nuestro México: un pais con tanta
polémica politica, con tantos cuestionamientos econémicos, con
ese aumento tan acelerado con el que estamos viviendo en cues-
tiones de delincuencia; para completarla con la aparicién en nue-
stro territorio del virus A [HIN1), y con tantos y tantos problemas
mds. 3Quién se pone a pensar en temas sencillos y cotidianos? Si,
cotidianos, pero no menos importantes que el saber que el délar
se devalué, que algunos politicos estdn involucrados con el nar-
cotréfico o que la tierra tiene un sobrecalentamiento. Se nos
olvida pensar en nosotros, en lo que somos y hacemos, en nuestro
cuerpo... en eso...y sobre todo no hablamos de... eso..., de lo
que usted y yo necesitamos desarrollar para sentirnos completos
y que, por demds saberlo, lo cargamos desde antes de
nacer...nuestro sexo y nuestra sexualidad.

A través de los afios han existido diversas definiciones tratado de
explicar lo que realmente es el sexo y lo que en verdad es la sexu-
alidad; son dos palabras muy comunes, las cuales, al ser escucha-
das, provocan que muchas personas eleven la vista al cielo y les
den la media vuelta, otras personas se ruborizan, otras se dan la
vuelta por ignorar sobre el tema o, por el contrario, hay perso-
nas que sienten que ya saben todo y no necesitan que les expli-
quen mds.

Dentro de estas cortas lineas quiero plasmar la idea de lo que
hoy, en este afio 2009 conocemos y nos referimos al hablar de:
Sexo y Sexualidad.







