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1. Justificacion

Las enfermedades hematologicas, como la leucemia o los linfomas, suponen
procesos meédicos de alta complejidad que impactan profundamente en la salud fisica,
emocional, social y sexual de quienes las padecen. Los tratamientos —quimioterapia,
radioterapia, trasplante de meédula 6sea o inmunoterapia— suelen alterar la funcion
sexual, el deseo y la percepcion corporal (Anarte & Gonzalez, 2020; Flynn et al., 2021).

Desde el modelo biopsicosocial de Engel (1977), la enfermedad no puede
entenderse Unicamente como un fendémeno bioldgico, sino como una experiencia integral
gue involucra los sistemas psicoldgico y social. En este marco, la sexualidad es una
dimensién esencial del bienestar humano y, por tanto, de la recuperacién emocional. La
OMS (2015) define la salud sexual como “un estado de bienestar fisico, emocional, mental
y social relacionado con la sexualidad”, y no solo la ausencia de disfuncién o enfermedad.

En los jovenes adultos (18-30 afos), la sexualidad es una parte central de la
identidad, de la autonomia y de la construccion de vinculos afectivos. Durante el
tratamiento hematologico, muchos pacientes enfrentan transformaciones fisicas (pérdida
de cabello, cambios de peso, cicatrices), fatiga cronica y alteraciones hormonales que
repercuten directamente en la autoestima, el deseo y la autoimagen (Rosenberg &
Partridge, 2015). A esto se suma la incertidumbre sobre el futuro, el miedo al rechazo y la
sensacion de pérdida de control sobre el propio cuerpo.

Los estudios muestran que mas del 60% de los pacientes oncohematoldgicos
jovenes reportan alteraciones en su vida sexual, pero menos del 20% recibe
orientacion o acompafiamiento psicologico sobre este tema (Bober & Varela, 2012; Flynn
et al.,, 2021). Este silencio institucional genera malestar emocional y sentimientos de
aislamiento.

El presente proyecto nace ante la observacion de la necesidad de espacios
psicolégicos donde los pacientes puedan hablar abiertamente de su sexualidad durante el
proceso de enfermedad. Se plantea una intervencion grupal online, accesible y
participativa, que combine educacion sexual, apoyo emocional y reflexion vivencial.

Su objetivo no es solo informar, sino acompafiar en la reconstruccion del
vinculo con el cuerpo, el deseo y el placer, favoreciendo la autoaceptacion y la
expresion emocional. Siguiendo la Declaracién de Derechos Sexuales de la
Asociacion Mundial para la Salud Sexual (WAS, 2014), este proyecto defiende que
toda persona tiene derecho a wuna sexualidad libre, segura y satisfactoria,
independientemente de su estado de salud o de las limitaciones fisicas derivadas del
tratamiento.

En definitiva, esta intervencion pretende integrar la sexualidad dentro del proceso
de cuidado integral, respondiendo a una necesidad emocional real y aun poco abordada
en la practica psicooncologica contemporanea.
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2. Objetivos

Objetivo general

Promover una vivencia positiva, informada y adaptada de la sexualidad en jovenes
adultos en tratamiento por enfermedades hematoldgicas, mediante un programa grupal
online de educacién sexual y apoyo psicoldgico.

Objetivos especificos

- Favorecer la aceptacion de los cambios corporales y emocionales vinculados a la
enfermedad.

- Ofrecer estrategias psicoldgicas de afrontamiento ante las dificultades sexuales.
- Fomentar la comunicacién emocional y sexual con la pareja o entorno cercano.
- Reforzar la autoestima, la autoimagen y la identidad sexual.

- Promover el autocuidado y la autoescucha en relacion con la sexualidad.

- Facilitar un espacio seguro de confianza, expresion y apoyo entre iguales.

Resultados esperados:

Que los participantes puedan identificar sus emociones relacionadas con la sexualidad,
verbalizar sus inquietudes sin vergienza, y reconocer al menos dos estrategias
personales de afrontamiento o autocuidado que mejoren su bienestar sexual.

3. Metodologia

Modalidad: grupal online (plataforma Zoom o similar).

Duracion: 8 sesiones semanales de 90 minutos.

Participantes: grupo cerrado de 6 jovenes adultos (18-30 afios) en tratamiento o
seguimiento por enfermedad hematoldgica.

Facilitacion: psicologo/a especializado/a en psicooncologia y sexualidad.

La intervencion se desarrollard desde un enfoque psicoeducativo y vivencial,
combinando contenidos informativos, reflexion emocional y dindmicas grupales. Se
priorizara la escucha activa, la validacion emocional y la participacion horizontal.

El contenido se adaptara de forma flexible y dinamica segun las inquietudes
expresadas por los participantes en cada sesion. El rol del profesional sera facilitar la
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expresion, aportar recursos psicolégicos y normalizar la conversacion sobre sexualidad en
el contexto de enfermedad.

3.1 Aspectos éticos y confidencialidad

Todas las sesiones se desarrollaran bajo un compromiso de confidencialidad y
respeto mutuo. Los participantes mantendran la libertad de compartir Unicamente lo que
deseen. Se estableceran normas de convivencia (no juzgar, no interrumpir, respeto del
turno de palabra).

El profesional asegurara un entorno emocionalmente seguro, interviniendo ante cualquier
manifestacién de malestar y ofreciendo seguimiento individual si fuera necesario.

4. Evaluacion
La evaluacién sera cualitativa, continua y participativa, basada en:
- Nivel de implicacion y participacion en las sesiones.
- Capacidad para expresar emociones vinculadas a la sexualidad.

- Evolucion del discurso (mayor aceptacién corporal, reduccion de vergiienza o
culpa).

- Aparicién de estrategias personales de afrontamiento o autocuidado.

5. Plan de Intervencion

El plan de intervencion consta de 8 sesiones en las cuales se trabajaran distintos temas
pertenecientes a la sexualidad. Tanto al comienzo como al final de este proyecto se
realizara una actividad a elegir entre dos opciones:

Sesion 1: “Cuerpo, enfermedad y sexualidad: reconocer los cambios”

Objetivo: explorar como la enfermedad ha modificado la relacion con el cuerpo y la
vivencia sexual.

Contenidos: impacto fisico y emocional de los tratamientos; reconocimiento del cuerpo
actual.

Dinamica: presentacion grupal y ejercicio “mi cuerpo antes y mi cuerpo ahora”: “Espejito,
espejito magico”, en la cual se les pedira representar mediante la pintura o la escritura, la
vivencia personal de su sexualidad y su cuerpo en este momento vital.

Resultado esperado: reconocimiento inicial de los cambios fisicos y emocionales.
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Sesion 2: “Mitos y realidades: desmontando el silencio”

Objetivo: cuestionar mitos y creencias limitantes sobre sexualidad y enfermedad.
Contenidos: tabues frecuentes, miedos y desinformacion; sexualidad adaptada.
Dindmica: quiz interactivo + debate.

Resultado esperado: aumento del conocimiento y reduccion de la vergienza al hablar
del tema.

Sesion 3: “La sexualidad interrumpida: emociones y adaptaciéon”

Objetivo: abordar las emociones vinculadas a las pérdidas y cambios en la vida sexual.
Contenidos: duelo, frustracion, redefinicion de la identidad sexual.

Dinamica: escritura terapéutica: “lo que echo de menos y lo que conservo”.

Resultado esperado: verbalizacion del impacto emocional y aceptacion progresiva.

Sesion 4: “Afrontamiento y resiliencia sexual”

Objetivo: aprender estrategias psicolégicas de autocuidado y afrontamiento.
Contenidos: autocompasion, regulacion emocional, aceptacion y resiliencia.

Dinamica: mindfulness corporal y reflexion grupal.

Resultado esperado: identificacion de estrategias personales para mejorar el bienestar
sexual.

Sesion 5: “Autoimagen y autoestima: reconstruir la identidad sexual”

Objetivo: fortalecer la autoestima y la percepcion corporal positiva.
Contenidos: atractivo, erotismo, autoimagen.

Dindmica: ejercicio “mi cuerpo en positivo”.

Resultado esperado: incremento de la aceptacion y valoracion corporal.

Sesion 6: “Comunicacion y pareja: hablar del deseo”

Objetivo: mejorar la comunicacién sexual y emocional con la pareja o entorno.
Contenidos: habilidades asertivas, expresion del deseo, manejo de limites.
Dindmica: role-playing y reflexion grupal.

Resultado esperado: aumento de la confianza y la capacidad de comunicacion.
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Sesion 7: “Sexualidad tras la enfermedad hematolégica: informacién y adaptacion”

Objetivo: ofrecer informacion veraz sobre sexualidad y tratamientos hematolégicos.
Contenidos: efectos fisicos, cambios hormonales, seguridad en las relaciones, recursos y
ayudas.

Dinamica: exposicién breve + espacio de preguntas.

Resultado esperado: mayor conocimiento y empoderamiento informativo.

Sesion 8: “Placer y autocuidado: integrar la sexualidad como salud”

Objetivo: integrar los aprendizajes y reforzar la autovaloracion.

Contenidos: placer no genital, bienestar sexual, continuidad del autocuidado.
Dinamica: escritura de carta al propio cuerpo y cierre grupal.

Resultado esperado: sensacion de cierre, aceptacion y esperanza.

6. Conclusion

Este proyecto aborda una dimensiéon esencial y frecuentemente silenciada del
proceso oncologico: la sexualidad. Su formato grupal online, la metodologia participativa y
el enfoque biopsicosocial lo convierten en una intervencién viable, sensible y con alto
potencial terapéutico.

El programa busca no solo ofrecer informacion, sino también restituir la dignidad,
la identidad y el placer a través de la palabra, la reflexion y el acompafiamiento
emocional.

Tal como sefialan Flynn et al. (2021), la atencion psicologica a la sexualidad
mejora la calidad de vida, reduce la angustia emocional y fortalece la resiliencia de los
pacientes. En este sentido, esta propuesta representa una herramienta valiosa de
humanizacion y salud integral.
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