CAPITULO |

1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 ANTECEDENTES

La Sexualidad aparece como concepto a fines del siglo XVIII y para
muchos surgi6 como consecuencia de los fendémenos politicos

significativos que caracterizaron el final de dicho siglo.

La combinaciéon y articulacion de saberes populares con los nuevos
conocimientos surgidos de la antropologia, la psicologia, el derecho, las
nuevas filosofias y la medicina, constituyeron un nuevo campo de
relaciones. Esto posibilitd6 crear e introducir la idea del placer como
concepto sobre el que también se puede reflexionar y discutir, no
solamente sentir y de este modo la Sexualidad se estableci6 como

concepto.

Las repercusiones y los nuevos ambitos intelectuales y politicos que esto
genero, dieron lugar a disputas de poder principalmente entre la iglesia,
los moralistas, los pedagogos, los fil6sofos y los médicos, tratando de

controlar sus posibles repercusiones en el orden moral publico y privado.

Méas tarde, en el siglo XX, Freud introducira la idea de placer

independientemente de la funcién reproductiva y sostendra que la vida



sexual produce una ganancia de placer que podria ser puesta al servicio
de la reproduccion o no.

Segun Foucault , quien ha reflexionado y escrito mucho sobre el tema,
afirma que aun hoy en dia seguimos utilizando palabras que él define
como palabras que han salido del confesionario, para ingresar al lenguaje
publico y este pasaje del mundo intimo al publico es una de las

dimensiones mas importantes que construye la sexualidad como tal.

Evitar abordar abiertamente temas de sexualidad tanto en el hogar,
instituciones educativas como en la sociedad han tenido un caracter
histérico, las personas siempre han tenido la curiosidad por conocer
aspectos muy importantes para su vida tal como lo es la sexualidad. Sin
embargo, las religiones en especial la cristiana, como diferentes
estructuras ideolégicas y dogmas, fueron decisivas en la formacion del

pensamiento occidental.

La valoracién negativa del placer sexual y especialmente de la sexualidad
femenina, definira las mentes y las vidas de millones de seres humanos a
lo largo de la historia y gracias a su influencia, tanto la libertad sexual
como el placer sexual seran condenados, generando una fuerte
reglamentacion de su practica. A lo largo de la historia hay que sefalar
tres grandes hechos: la reforma gregoriana (control de los clérigos y se
impuso el celibato propugnando el ideal contemplativo de la continencia y
la virginidad), la imposicion del matrimonio monogamico indisoluble (el
matrimonio fue reservado para los laicos, proclamandose que solo en su
interior la actividad sexual serd moralmente permitida y a condicion de

gue sea practicada con el fin de procrear) y la unificacién de los llamados



pecados de la carne en el pecado de lujuria en los siete pecados

capitales.

Esta concepcion de la sexualidad ha sido ratificada y todos aquellos
comportamientos que no son conformes a estos criterios son calificados
como contrarios a la naturaleza y, por lo tanto, inmorales. Debido a su
inspiracion divina y el caracter de inmutabilidad, tanto la naturaleza
humana como la sexualidad y la familia, son concebidos de manera

abstracta, como entidades ajenas a todo proceso de evolucion.

A partir de la aparicion del VIH/SIDA en la década de los 80, la sexualidad
cambia radicalmente de registro y asociada con la enfermedad y la
muerte introduce el imperativo de hablar sobre ella de manera explicita y
publica legitimando nuevas alternativas eréticas y demandando a la
sociedad, la superacién de resistencias conservadoras para empoderar el

concepto de los derechos sexuales y reproductivos de la poblacién.

Debido al surgimiento, legitimacion y defensa de estos derechos por parte
de sectores significativos de la sociedad civil, el mundo se ve obligado a
enfrentar la realidad. Se comienzan a implementar campafias Yy
programas orientados a la prevencion y atencion de la salud sexual de la
poblacion. Campafias muchas veces bien intencionadas pero poco
efectivas en los resultados. Casi siempre atravesadas por el miedo a
molestar la sensibilidad de los sectores mas conservadores de nuestra
sociedad, sin concebir la participacion y los aportes de los directamente
afectados en su salud, calidad y continuidad de vida; relegando sus

intereses y derechos.



Para contrarrestar  concepciones erréneas del ser humano y su
sexualidad, surgié una perspectiva liberal que asentd sus bases en
afirmaciones filoséficas que sostienen la autonomia y la libertad de las
personas. El factor determinante sera el acuerdo de voluntades en las
practicas sexuales de modo que el limite de lo prohibido y lo permitido
emocional y moralmente, estara condicionado por dicho acuerdo.

Al considerar a las personas como seres libres y responsables de sus
actos, éstas merecen que su dignidad sea respetada y reconocida por la
sociedad, de lo que surgird la tolerancia en relaciébn con los demas,
incluso con los/as considerados/as diferentes de lo establecido

socialmente como normal.

Deberiamos considerar la educacién sexual en base a estos criterios y a
la puesta en préactica de los derechos sexuales y reproductivos en tanto

derechos humanos.

La implementacion de la Educacion Sexual en las instituciones educativas
no se orienta a brindar a las y los jévenes o a las parejas informacién
sobre sexualidad que implique incitar a la actividad sexual por el contrario
de lo que se trata es de educar para dar respuesta a necesidades
humanas basicas. Su implementacibn tampoco genera un despertar
precoz de la sexualidad de los menores como también argumentan
algunos adultos, sino precisamente todo lo contrario, tal como lo

demuestran los resultados verificables de diferentes investigaciones.



1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La sexualidad, presente en todos los seres humanos, esta constituida
por factores culturales, psicolégicos, sociales y biolégicos inherentes al
ser sexual; a diferencia de lo que ocurre con las especies animales no
racionales, en el ser humano la sexualidad no es un instinto, si no un
impulso, lo que la hace modificable, controlable e incluso susceptible de

un proceso educativo en cuanto a su vivencia y ejercicio.

La educacion sexual no depende de una sola institucion y cuando los
padres y madres no saben, no pueden o0 no quieren entablar un dialogo
franco con sus hijos en materia de sexualidad, éstos se informaran como
sea y especialmente con sus pares, tan desorientados o mal informados

como ellos.

Inicialmente es la sociedad la que establece una educacion que garantice
su estilo de valores asi como su permanencia en el tiempo por lo que su
cuestionamiento y transformacion solo seran posibles cuando la sociedad
también se encargue de presionar y proponer aquellos cambios de los

gue se esta haciendo cargo.

Si bien es cierto que las instituciones educativas, culturalmente reflejan
los mismos temores y prejuicios de la sociedad, no es menos cierto que
puede y debe hacerse cargo de las propuestas inspiradas en el ejercicio
de derechos, es decir ofrecer informacion puesta al servicio de la atencion

primaria de la salud sexual y reproductiva de adolescentes y jovenes, la



misma que es un derecho social basico del que no pueden ni deben
desentenderse.

Cuando se habla de transmision de conocimientos en educacion sexual,
generalmente hace referencia a una persona que transmite informacion y
los conecta con el aprendizaje y de acuerdo a cOmo sea su actitud seré el
juicio de los/as jovenes porque el mensaje y los contenidos seran mejor
valorados de acuerdo a como se transmiten y quién los transmite, asi

como la empatia o confianza que les despierte.

Muchas veces la educacion desaprovecha o califica prejuiciosamente la
potencialidad de las y los jovenes y en su tendencia a homogeneizar
pierde la oportunidad de incentivar la capacidad creativa de sus alumnos
que entre otras cuestiones estan elaborando pérdidas, asumiendo
cambios de todo tipo y buscando su destino debatiéndose entre la

angustia y la esperanza.

Los alcances y limites de la educacion en general y de la educacion
sexual en particular deben tomar conciencia de que los comportamientos
humanos en mas ocasiones de las que suponemos 0 quisiéramos, no se
guian por lo que saben sino por lo que pueden, por su historia personal,
por los afectos, los miedos, los estereotipos de género, las necesidades,
la autoestima, los valores familiares, las fantasias, la necesidad de afecto,
por tanto, sera importante privilegiar la educacién sexual de los/as
jovenes que les permita compartir experiencias, dudas, necesidades,

vivencias, reconociéndose unos en otros, unas en otras.



La construccién de una conciencia critica y reflexiva surgira de un proceso
de elaboracion conceptual participativo que permita la creacion conjunta y

la expresion grupal incluyente.

Mejorar los comportamientos y los indicadores de la salud sexual y
reproductiva no podra alcanzarse Unicamente con la adquisicion de
conocimientos formales, pero sin dudas que éstos seran mas efectivos en
sus alcances si las nuevas practicas y estrategias de soluciéon son
concebidas con la participacién de los mismos interesados en las aulas de

clase en donde todos y todas puedan interactuar con libertad.

En definitiva, la educacion sexual bien planeada debe orientar a los/as
jovenes sobre los procesos de desarrollo y de madurez sexual con un alto
criterio sobre el sexo y conducirlos a aceptar conscientemente (no por
instinto) los modos elevados de satisfacer a la edad oportuna sus
inquietudes y convertir esa relacion humana en asuntos deseables para

establecer su salud mental y por ende de la sociedad.



1.3 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢, Cudl es el grado de importancia de la ensefianza de educacion sexual
para la formacion integral de los estudiantes que cursan el primer afio de

la Escuela de Enfermeria?

1.4 DELIMITACION DEL PROBLEMA

1.4.1 Unidades de Observacion:

1.4.1.1 Espacial: El siguiente proyecto se desarrollara en la Universidad
Técnica del Norte, en la Facultad Ciencias de la Salud, de la ciudad de

Ibarra en la Provincia de Imbabura.

1.4.1.2 Temporal: Se llevara a cabo durante al afio lectivo 2008 — 2009.

1.5 OBJETIVOS

1.5.1 Objetivo General:

¢ Definir la importancia de la educacion sexual, para que sea tomada

en cuenta como materia dentro del pensum educativo de los



estudiantes de primer afio de universidad en la Escuela de
Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud.

1.5.2 Objetivos Especificos:

e Determinar mediante un diagnaéstico, la necesidad de incrementar
la materia de educacion sexual dirigida a estudiantes de primer afio

de la Escuela de Enfermeria de la Facultad Ciencias de la Salud.

e Evaluar los resultados encontrados en el diagnostico realizado a
los estudiantes para que sean aplicados a los aspirantes a ingresar

a la universidad.

e Socializar los resultados a los sefiores docentes y estudiantes.

e Elaborar una guia sobre educacion sexual que sirva de guia para

los maestros y de apoyo de aprendizaje para los estudiantes.

e Difundir la guia sobre educacién sexual a los docentes y

estudiantes de la escuela de enfermeria.



1.6 JUSTIFICACION

La educacion de la sexualidad se manifiesta en dos categorias, la informal
gue todos impartimos y recibimos en la cotidianidad, en la familia, por la
influencia de los medios de comunicacion, etc.; y por otro lado la formal,
que es el proceso de enseflanza aprendizaje con una estructura, un
programa, con propositos y contenidos, en la que existe relacion didactica
entre el docente y el alumno. De hecho la primera se imparte, es recibida
y asimilada por todos, pero con las caracteristicas basicas de que
frecuentemente se basa en mitos, propicia los perjuicios y refuerza

papeles genéricos rigidos y estereotipados.

La propuesta de la educacion formal profesionalizada, en contraste con la
informal, se fundamenta en informacién cientifica, propicia el respeto a la
diferencia y flexibiliza los roles de género e incluso busca desaparecer los

estereotipos de género.

La sexualidad es un componente constitutivo de los seres humanos, y en
particular de nifios y adolescentes que se encuentran en una etapa de
construccion de la personalidad por tanto es de suma importancia que los
estudiantes de la escuela de enfermeria reciban una educacion que
coadyuve a su formacion y les proporcione informacion objetiva, vinculada
al momento y a sus contextos de vida y que responda a sus necesidades

educativas e intereses.

La propuesta educativa en cuanto a la sexualidad hoy en dia busca

proporcionar los instrumentos adecuados a los jévenes, que promuevan
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actitudes y conductas elaboradas desde una ética de la racionalidad, la
responsabilidad y la autonomia. Ninguna ética ni conducta humana puede

construirse desde la ignorancia.

La necesidad de incorporar la educacion de la sexualidad, prevé crear en
las y los estudiantes del primer afio, un conjunto de actitudes y valores
que les permita aprender con un enfoque humano, en el camino de
preparacién y aplicarlo en el ejercicio de su profesién, como una disciplina

imprescindible que articula todos los saberes.
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CAPITULO Il

2. MARCO TEORICO

2.1 Fundamentacion Teorica:

La sexualidad humana comprende un conjunto de fendmenos
psicosocioldgicos de gran importancia para la persona y para la sociedad.
Se halla ademas, vinculada a la afectividad y a los valores, ampliando su
esfera mas alla de la funcién reproductora y de la mera genitalidad y
quedando englobada en el &mbito mas amplio del erotismo.

En nuestra cultura la informacion relativa a la sexualidad y su valoracién
se reciben con mucha frecuencia distorsionada durante el proceso de
socializacion. Muchas veces las normas en este campo son
contradictorias y confusas y, en el ser humano, la sexualidad se combina
con otros factores psicolégicos no estrictamente sexuales, como la vision
que uno tiene de si mismos, la valoracion de los demés, etc. El
comportamiento sexual humano viene determinado tanto por factores

biolégicos como culturales.

El hecho de que sea necesario no sélo sentirse miembro de una
determinada sociedad, sino también sentirse ser sexuado y como
miembro de un sexo y no del otro, condiciona el desarrollo del nifio y
puede producir individuos que se encuentren marginados, fuera de lugar
en su sociedad. Es clara en nuestra sociedad la existencia de una division

de actitudes segun el sexo. La sexualidad, asi entendida, no es solo un
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componente mas de la personalidad, sino la forma general en que el
individuo se manifiesta a si mismo y ante los demas como pertenecientes

a una determinada clase de su especie.

Existe pues, un peligro real de trastornar el desarrollo normal hacia la
maduracion biopsiquica de la sexualidad; durante el proceso de
socializacion pueden generarse actividades inadecuadas, temores,
insatisfacciones y desconcierto que alteren el funcionamiento psicosexual
sano y maduro de la persona y den lugar a conductas sexuales

desajustadas.

Alvarez Gayou, (1998) dice: “ En cuanto a las denominaciones
educaciéon de la sexualidad y educacion sexual, prefiero la primera,
ya que en funcién de la conceptualizacion que se presenta en este
texto, ésta incluye lo biolégico, lo psicolégico y lo social, mientras
gue la segunda tiende a constrefiirse a lo biolégico exclusivamente y

por ende es parcial”.

Tomando en cuenta la definicion de Alvarez Gayou podria afirmar que la
educacién de la sexualidad trata de impartir una informacion progresiva y
adecuada de lo que es la sexualidad humana para su formacion, tanto en
lo biologico como en lo afectivo-social. Debe perseguir la realizacion de
una sexualidad plena y madura que permita al individuo una
comunicacién equilibrada con el otro sexo, dentro de un contexto de

afectividad y responsabilidad.
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La carencia de educacion de la sexualidad que incluya como ente
principal a los educandos, en donde ellos sean quienes construyan sus
conocimientos guiados por expertos y conocimientos cientificos han
generado graves y serios problemas tanto en el campo de la salud
personal como en el social. Uno de los problemas que enfrenta nuestro
pais, al igual que en muchos paises del mundo, ha sido los embarazos no
planificados en nifias y adolescentes, abortos, enfermedades de

transmision sexual.

En CNN expansion.com (2008), revista electrénica informan estadisticas
obtenidas del Instituto Nacional de Salud Publica de México, reporta que
el 80% de las mujeres que se embarazan no tienen deseos de ser

madres, sobre todo en mujeres menores de 20 afos.

El Instituto Alan Guttmacher investigé la frecuencia de embarazos
adolescentes en varios paises y encontré que la mayor incidencia se daba
en los Estados Unidos de Norteamérica con 96 embarazos cada mil
adolescentes entre 15y 19 afios, y que la menor se daba en Holanda, con
acceso a informacion sexual, con 14 cada mil jovenes. La conclusion fue
contundente: los paises que incluian programas de educacién sexual en
sus instituciones educativas, tenian tasas mucho mas bajas de embarazo

adolescente.

Cuando se pretende imponer concepciones religiosas o natalistas a toda
la comunidad como si fuesen las Unicas posibles, se incurre en una suerte
de fundamentalismo, concepcion religiosa que cobra muchas vidas
inocentes en el mundo, las que curiosamente pretende preservar

negandole a los joévenes, mujeres y varones, el ejercicio libre y
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responsable de su sexualidad y por lo tanto negandoles el derecho a
cuidar de sus vidas.

En nuestro pais se vive lastimosamente la misma historia, situandonos
con mucho pesar en el primer pais en América Latina con el mas alto
namero de embarazos en adolescentes, demostrando lo gran importante

que es el estudio de la sexualidad para contrarrestar esta realidad.

La comunidad internacional lleg6 a un acuerdo por consenso en el
establecimiento de tres objetivos cuantitativos por alcanzar, éstos son: la
reduccion de la mortalidad materna e infantil; el acceso universal a la
educacién, especialmente para las nifias; y el acceso universal a una

amplia gama de servicios de salud reproductiva y planificacion familiar.

En relacién a dicho programa, Marisela Padrén, Directora de la Division
de América Latina y el Caribe del Fondo de Poblacion de las Naciones
Unidas (UNFPA) declaré su conviccion de que “el acceso universal a la
salud sexual y reproductiva, asi como a la educacion y el ejercicio de
los derechos reproductivos, pueden contribuir eficazmente a evitar el
circulo vicioso de la pobreza en el que se encuentran millones de

mujeres y adolescentes de esta region”.

La educacion de la sexualidad debe estar guiada por modelos y enfoques
que cooperen el desarrollo adecuado del proceso ensefanza
aprendizaje, tomando en cuenta las necesidades de los jovenes, lo cual
motivard a tomar conciencia en cuanto a la toma de decisiones

adecuadas a su realidad.
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De acuerdo a lo anteriormente expuesto he tomado en cuenta los
siguientes modelos, fundamentos, teorias y enfoques que contribuiran a
un desarrollo real, dependiendo de la situacibn y tomando en
consideracion que una correcta educacion de la sexualidad debe ser
integral, humanista y de acuerdo a quién se la dirija, en este caso los

estudiantes de primer afio de la escuela de enfermeria.

2.1.1 Modelo Pedagodgico:

2.1.1.1 Modelo Constructivista:

Segun Frida Diaz, (2002) “El constructivismo puede decirse
basicamente que es la idea que mantiene el individuo - tanto en los
aspectos cognitivos y sociales del comportamiento como en los
afectivos- no es un mero producto del ambiente ni un simple
resultado de sus disposiciones internas, sino una construccion
propia que se va produciendo dia a dia como resultado de la
interaccion entre esos dos factores”. El cual estd fundamentado en la
teoria psicolégica que sostiene que el ser humano es el que construye su
propio conocimiento a través de la interaccion con el medio que lo rodea,
tanto la pedagogia por objetivos, la gestar, han contribuido a configurar

este modelo pedagdgico.

Psicologos como Piaget, Ausubel, Bruner, Vigostky (1896-1934) aportaron
significativamente al avance del aprendizaje, y bajo estas propuestas se

van generando aportes que desarrollan propuestas pedagdgicas.
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El constructivismo est4 fundamentado en lo filoséfico por el subjetivismo,
el racionalismo y sobre todo el relativismo, el cual sostiene que las
cualidades de un elemento provienen de sus relaciones con otras. El
mundo no es absoluto, como lo es para los realistas, sino relativo de
acuerdo a la realidad psicoldgica. Dicho de otra manera, la forma en que
percibimos cualquier hecho depende de la relaciébn en su conjunto. Por
tanto, la verdad, la realidad e inclusive lo bueno dependen de la situacion
del entorno en su conjunto. EIl conocimiento es lo que el hombre interpreta
que es, de acuerdo con su amplia perspectiva del entorno; es una
construccion que realiza el sujeto, a través de la cual va logrando una
modificacion adaptativa y durable de la conducta. Esta ligada a los
principios del paradigma interpretativo de las ciencias sociales que se

interesa por las nociones de comprension, significado y accion.

En el aspecto psicolégico se fundamenta en los enfoques cognitivos y la
expansion de sus doctrinas, configurandose sobre las bases de teorias
de autores como Piaget que afiade que para explicar como conocemos el
mundo y como cambio nuestro conocimiento de él, acude a dos
conceptos centrales el de asimilacion y el de acomodacion; por el primero
existe la integracion de los elementos exteriores a estructuras en
evolucién o ya acabadas en el organismo y por el segundo se modifican
los esquemas teniendo en cuenta la informacién asimilada, de esto se

deriva un caracter constructivo del conocimiento.

Por su parte, Vigostky, segun Zubiria Samper, son tres los aportes mas
significativos: el primero, que la escuela debe orientarse hacia el mafana;
el segundo, que reconoce la existencia de periodos cuantitativamente
diferentes en el transito de un escolar y, tercero, el predominio que le

asigna a la formacién de un pensamiento tedrico-abstracto.
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David Ausubel por su parte, contribuye con el aprendizaje significativo
que posteriormente enriquecieron Novak, Hanesian y Sullivan. Segun esta
teoria el aprendizaje puede ser repetitivo o significativo segun lo
aprendido se relaciona arbitraria o sustancialmente con la estructura
cognoscitiva, se habla asi de un aprendizaje cognoscitivo cuando los
nuevos conocimientos se vinculen de una manera clara y estable con los
conocimientos previos de los cuales disponga el individuo. El entorno es
elemento fundamental que incide en el proceso de configuracion de los
intereses, expectativas, actitudes y motivaciones, en los conocimientos
previos desde el punto de vista cognitivo, afectivo y emocional para que
asi, los aprendizajes significativos se construyan adaptandose a una

sociedad cambiante para que sea realmente funcional.

2.1.2 Fundamentos:

2.1.2.1 Psicolégico:

Dentro de sexualidad, se debe tomar muy en cuenta este fundamento ya
gue toma en cuenta el desarrollo evolutivo de lo seres humanos, la cual
explica cada una de la etapas de la vida y las vinculaciones que existen

entre ellas, segun la psicometria que observa los rasgos de las personas

tomando en cuenta el desarrollo fisico y sexual, y para esto la divide en
tres etapas: la prepuberiana, las principales caracteristicas que se
encuentran en esta etapa son el crecimiento y desarrollo de algunos
caracteres sexuales secundarios como la aparicion del vello pubico y
axilar, el aumento de las glandulas sudoriparas, acné, ademas del
crecimiento del pene y testiculos en los hombres y de las glandulas

mamarias en las mujeres; la segunda etapa la puberiana, en la cual
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aparece la menarquia en las mujeres y la primera eyaculacion en los
hombres; y la Ultima etapa que es la pospuberiana en donde las glandulas

sexuales y los 6rganos genitales se desarrollan plenamente.

2.1.2.2 Socio-Cultural:

Este se fundamenta en la relacién que debe existir entre el ser humano y
su medio social y cultural, por tanto y con un enfoque educativo este
fundamento buscara formar una sociedad que incentive a la libre
democracia en donde se respete y cuide con mucha responsabilidad la

sexualidad.

2.1.2.3 Bioldgico:

Los seres humanos atraviesan cambios en sus etapas de crecimiento y
maduracion tanto de sus érganos como se sus funciones, por tanto es
muy importante tomar en cuenta este fundamento por la orientacién que
brinda en cuanto a los cuidados de la salud y sexualidad, asi como a la

fisiologia.

2.1.3Teorias:

2.1.3.1 Teoria Contextual o Ecolégica:
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Destaca el papel que juega el contexto histérico, geogréafico, ecoldgico,
cultural, econdmico, social, familiar y escolar, en especial en el
aprendizaje. Esta teoria se preocupa principalmente por el escenario

natural y social que influye y condiciona la conducta de los estudiantes.

Dentro del aula, esta teoria estudia la forma de responder por parte de los
alumnos a las situaciones que se presenten, para asi demostrar las
relaciones que existen entre el comportamiento y el entorno, sirviéndose
de la técnica etnografica que permite aprender los diferentes sucesos y
las relaciones que se desarrollan durante el proceso ensefianza-
aprendizaje como son las relaciones alumno-maestro, alumno-alumno, el
contexto fisico y emocional del aula, las caracteristicas socioeconémicas y
culturales que trae consigo cada persona, asi como también los

conocimientos y experiencias que tienen cada estudiante.

El modelo ecolégico busca obtener bases cientificas de los hechos
didacticos, tal como suceden en la vida real. Es decir, la ensefianza no es
tan solo situacional sino también psicosocial. Segun Hamilton, esta
corriente se preocupa por: “atender a la interaccion entre las personas
y su entorno profundizando en la reciprocidad de sus acciones”,
asumir el proceso de ensefianza-aprendizaje como un proceso interactivo
y continuo, analizar el contexto del aula como influido por otros contextos
y permanente independencia y, tratar procesos no observables, como
pensamientos, actitudes, creencias y percepciones de los agentes del

aula.
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2.1.3.2 Teoria Histérico-cultural:

Parte de los trabajos de L.S.Vigotsky (1987), quien considera que “el
desarrollo esta histdorica y socialmente condicionado; el nifio se
desarrolla en la interaccion y comunicacién con otros, en el mundo

de los objetos creados por el propio hombre”.

En sintesis, se integran las dos principales lineas del desarrollo, la
evolucion biologica y el desarrollo historico, las cuales se unen en la
ontogénesis y forman un proceso uUnico y complejo, ambos penetran uno
en el otro y configuran en esencia un proceso de caracter bio-psico-social:

en la formacion de la personalidad.

2.1.4 Enfoques:

2.1.4.1 Psicoldgico:

Tomando en cuenta principalmente la teoria pragmatica de la voluntad, la
cual es considerada como una cualidad o aspecto de la conducta, en la
cual la persona es la que dispone; este acto de voluntad se manifiesta
primeramente en la fijacion del interés sobre metas mas o menos
distantes y modelos y principios abstractos hasta cierto punto, en segundo
lugar, al ponderar vias de accion y efectuar acciones deliberadas que
parecen mejor calculadas para servir a metas y principios especificos; en

tercer lugar en la inhibicion de impulsos y habitos que pudieran distraer la
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atencion o entrar en conflicto con un principio o un fin, y, por ultimo en la
perseverancia frente a obstaculos y frustraciones en la persecucion de

metas y en la adhesion a principios preestablecidos.

2.1.4.2 Humanista:

La educacion debe ser eminentemente humana, en donde los maestros
tomando en cuenta la psicopedagogia se relacionen con los jovenes que
estdn en formacion. Segun Jorge Villarroel, (2007) “Se trata de una
relacion humana profunda, y como tal dos seres humanos se
encuentran para juntos entablar una relacion de amistad, respeto y
crecimiento mutuo. Este vinculo bien comprendido permite al adulto
desear lo mejor para sus alumnos y buscar todas las estrategias

educativas para promover la personalidad de sus discipulos”.

El enfoque humanista ha demostrado, desde hace algunas décadas, que
las manifestaciones afectivas de los maestros con sus alumnos
constituyen uno de los pilares basicos de una ensefanza significativa que
influye en el psiquismo de los alumnos, es por esto que dentro de la
sexualidad es muy importante, porque lo que se quiere lograr es formar la
personalidad de las personas y no convertirlos en meros entes de

trasmision de conocimientos.

Los iniciadores de este enfoque inclusive llegan a plantear que quizas sea
mas importante interesarse en la faceta humana del alumno que en la
tarea de ensefar conocimientos, se debe tomar en cuenta al alumno con

sus caracteristicas propias, sus necesidades y requerimientos para que la
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educacion de la sexualidad tenga verdaderamente un efecto positivo
sobre ellos.

Carrasco, (2005) dice: “un postulado de la corriente humanista en
psicologia sefiala que uno de los factores educativos mas
importantes es la actitud acogedora, atenta y comprensiva del
educador”, por tanto los encargados de trasmitir conocimientos acerca
de sexualidad deben poseer caracteristicas especiales que ayuden al
desarrollo de una relacion adecuada entre alumno y maestro.

La sexualidad humana se define como “una forma de expresion integral
de los seres humanos vinculada a los procesos biolégicos, psicoldgicos, y
sociales del sexo” (Mace et al., 1975, en Basso Cerruti, 1993). La OMS
(2004), entiende por salud sexual a “la integracion de los elementos
somaéaticos, emocionales, intelectuales y sociales del ser sexual, por
medios que sean positivamente enriquecedores y que potencien la
personalidad, la comunicacion y el amor”, lo que supera los aspectos
reproductivos y patolédgicos, enfatiza en aspectos afectivos, placenteros,
relativos a la comunicacion, que sin duda repercuten en el estilo y la
calidad de vida de las personas. Los criterios actuales, entonces, superan
las concepciones patriarcales que han desvirtuado la sexualidad humana,
y mas bien la colocan como parte de las nuevas tendencias de las
ciencias de la salud acordes con los principios de la bioética, de donde
nacen conceptos con un enlace entre salud y sexualidad. Por tanto, no se
concibe el logro de la salud integral sin el desarrollo pleno y arménico de
la sexualidad. La sexualidad es un aspecto inherente a las personas
durante todo el transcurso de su vida, desde el momento de la concepcion

hasta la muerte.
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Dentro de la sexualidad, existen temas muy importantes que deben ser

conocidos y analizados, entre los mas importantes tenemos:

Sexualidad:

CEMOPLAF, (2004), afirma: “La sexualidad humana es la expresion
de una unidad bioldgica, psicoldgica y socio cultural. Considerando
lo bioldgico como impulsivo vital para la conservacion de la especie,
lo psicolégico como el deseo de unién, de sentimiento hacia la
pareja y el nivel socio-cultural como el establecimiento de las

normas, valores y patrones culturales de un grupo”.

Es necesario aprender a considerar a la sexualidad como un aspecto
natural de las personas, que no debe provocar vergienza o temor. Y el
hablar sobre ella a temprana edad, facilitara la vivencia de la sexualidad

como parte intrinseca de varones y mujeres.

En este contexto una educacién humanista incorpora los conocimientos
bio-psico-social-culturales de la sexualidad, como parte de la formacién
integral de la persona. Su objetivo fundamental es lograr la identificacion
sexual del individuo y capacitarlo en la creacion de sus propios valores y
actitudes, que a su vez, le permitan vivir con autodeterminacion su
sexualidad, de una manera sana, positiva, consciente y responsable

dentro de su época, cultura y sociedad.
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La sexualidad humana, es un conjunto de caracteres especiales, externos
e internos que interactian desde el nacimiento hasta la muerte e
involucran emociones, actitudes, pensamientos y comportamientos en un
contexto fisico y social determinado. Integra el crecimiento corporal
asociado con la pubertad y cuyos procesos fisiolégicos mas importantes
son la menstruacion, la ovulacion y la eyaculacion. La sexualidad también

esta relacionada con la reproduccion, con la recreacion y el placer.

Algunas personas suponen que la sexualidad se refiere solamente al acto
sexual. Ciertamente mediante el acto sexual la gente expresa sus

sentimientos, pero no podemos limitar su concepto.

A medida que una persona se desarrolla en una familia y sociedad,
empieza a comportarse en la forma como la cultura determina los roles
para el hombre y para la mujer. Algunas personas determinan lo que un
hombre o una mujer pueden hacer seglin su género; esta situacién puede
crear obstaculos que impiden la habilidad de expresar todo su potencial
humano. Todos lo seres humanos independientemente del género,
experimentamos una multitud de actitudes sexuales, sentimientos,

comportamientos y capacidades.

Factores que determinan la sexualidad

Factor genético: Los espermatozoides y el évulo en sus nucleos poseen
los cromosomas los cuales determinan las caracteristicas que los padres
transmiten a sus hijos al momento de la fecundacién, estos cromosomas

son 23 en cada célula, 22 somaticos que dan al hijo todas las

25



caracteristicas diferentes del sexo y una que determina la especificacion
de los genitales.

En el espermatozoide los cromosomas sexuales pueden ser X o Y, asi

unos espermatozoides poseeran al cromosoma X y otros el Y.

El o6vulo siempre tiene un cromosoma X. Cuando se produce la
concepcion por la union de un évulo con un espermatozoide X, el nuevo
ser tendré la féormula XX que identifica genéticamente a una muijer; si la
fecundacion del évulo lo hace un espermatozoide Y, el producto de esta

union sera un varén, por tener una formula cromosémica XY.

Entonces esto nos hace ver que el sexo del nuevo ser lo determina el
padre, mediante el espermatozoide que participe en la fecundacién del

6vulo.

Factores Anatomicos: Al comenzar el desarrollo intrauterino, los
genitales internos se presentan en forma idéntica tanto en el hombre
como en la mujer. Recién al segundo mes de gestacion aparecen en el
abdomen dos glandulas o génadas primitivas y una serie de conductos.
En el hombre, las gonadas primitivas daran lugar a la formacion de los
testiculos, los conductos a las vias espermaticas. Los testiculos

descienden hacia el séptimo mes.

En la mujer, las gbénadas primitivas son el origen de los ovarios o
glandulas sexuales femeninas y las vias genitales provienen de los

conductos.
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En los primeros meses de su desarrollo el embrién humano presenta
indiferenciados los 6rganos genitales externos; tanto en la mujer como en
el varon, aparecen dos protuberancias laterales, un surco central y una
saliente, en la cual termina el surco. Las protuberancias laterales en el
hombre daran origen al escroto, y en la mujer formaran los labios mayores
de la vulva; el surco central se transformara en pene y la uretra en el
varén y en la mujer dara origen al vestibulo en donde se encuentra el
meato urinario y el orificio vaginal; la saliente central formara el glande

que es la parte final del pene y en la mujer formard el clitoris.

Factor Fisiolégico: Se produce mediante mecanismos hormonales, que
permiten la maduracion de las células sexuales femeninas y masculinas,
la aparicién de los caracteres sexuales secundarios de la libido y otras

modificaciones.

Factor Ambiental: La accion de las condiciones exteriores sobre el
desarrollo de los seres vivos depende de su intensidad, de su duracion,
de la edad del periodo de desarrollo en el cual actian. Los periodos mas
sensibles son aquellos donde la velocidad de transformacién es mas
rapida, en el humano son las primeras semanas, los primeros meses, los
primeros afios y la pubertad. La fecha, la duracion y la intensidad de la
accion del medio condiciona las posibilidades de recuperacion, y por lo
tanto el pronostico del futuro.

El Enamoramiento:

Segun Ma. Teresa Hurtado de Mendoza. Médica Cirujana y Terapeuta
Sexual, (2006), “el enamoramiento es un proceso dificil de entender,

es mas féacil sentirlo. Hay quienes lo definen como un estado
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alterado de conciencia, es decir, que la conciencia, las actitudes, las
emociones quedan fuera de control, es una magia que lleva a la
persona enamorada a tener una serie de cambios en la percepcion

de las cosas en forma importante”.

Los cientificos se encuentran intrigados por los cambios que se producen
a nivel cerebral y que hacen que la persona enamorada cambie tanto. Lo
gue han encontrado es que el cerebro produce una cantidad elevada de
endorfinas y encefalinas que son sustancias producidas por unas
neuronas especializadas que se encuentran en la parte central del
cerebro llamado hipotdlamo en donde se llevan a cabo una serie de
conexiones de neuronas encargadas de las emociones, memoria,
aprendizaje, suefio, vigilia, hambre, entre otras cosas. Estas endorfinas
semejan en su composicién quimica a drogas como el opio y morfina, por
lo que también reciben el nombre de opiadceos enddgenos, otra sustancia
que se secreta por el cerebro es la feniletilamina, que se parece a las

anfetaminas.

El enamoramiento es un estado alterado de conciencia que no es
permanente, las sustancias cerebrales mencionadas anteriormente bajan
con el transcurso del tiempo, también el cerebro como sucede con
muchas drogas tiene un nivel de tolerancia y ya no surge el mismo efecto
gue en un inicio, esto es una ventaja, puesto que si nos mantuviéramos
mucho tiempo en dicho estado, nos seria dificil trabajar, ser productivos,
vivir la realidad; lo que sucede después de un tiempo es que la persona
pasa del enamoramiento al amor en el cual hay una serie de sentimientos
mas reales, en donde la persona es valorada tal cual es y al verla ahora
tal cual es puede ser que ese amor perdure o bien que se busque a otra

persona con la esperanza de encontrar a la adecuada.
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La Asertividad:

Segun Renny Yagosesky, escritor y orientador de la conducta, (2000), la
define como: “una forma de expresion consciente, congruente, clara,
directa y equilibrada, cuya finalidad es comunicar nuestras ideas y
sentimientos o defender nuestros legitimos derechos sin la intencién
de herir, actuando desde un estado interior de autoconfianza, en
lugar de la emocionalidad limitante tipica de la ansiedad, la culpa o la
rabia”. Se trata de una categoria de comunicacion compleja vinculada
con la alta autoestima y que puede aprenderse como parte de un proceso
amplio de desarrollo emocional. La asertividad es necesaria y conveniente
a causa de los beneficios que genera, entre los que destaca los

siguientes:

» Favorece enormemente la confianza en la capacidad expresiva.

» Potencia la autoimagen positiva, pues favorece el sentido de
eficacia personal.

» Genera bienestar emocional.

*» Mejora la imagen social pues promueve el respeto de los demas.

» Favorece las negociaciones y el logro de objetivos que dependan

de la comunicacién en general.

Los tres Estilos

Existen tres estilos basicos de comunicacion diferenciados por la actitud

gue revelan hacia el interlocutor: pasivo, asertivo y agresivo.
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Pasividad Es aquel estilo de comunicacién propio de personas que
evitan mostrar sus sentimientos o pensamientos por temor a ser
rechazados o incomprendidos o a ofender a otras personas. Infravaloran
sus propias opiniones y necesidades y dan un valor superior a las de los

demas.

Agresividad Este estilo de comunicacién se sita en un plano opuesto a
la pasividad, caracterizandose por la sobrevaloracion de las opiniones y
sentimientos personales, obviando o incluso despreciando los de los

demas.

Asertividad Es aquel estilo de comunicacion abierto a las opiniones
ajenas, dandoles la misma importancia que a las propias. Parte del
respeto hacia los demas y hacia uno mismo, aceptando que la postura de
los demas no tiene por qué coincidir con la propia y evitando los conflictos
sin por ello dejar de expresar lo que se quiere de forma directa, abierta y

honesta.

A menudo se habla de un cuarto estilo comunicativo, el pasivo-agresivo.
Consiste en la evitacion del conflicto mediante la discrecion, evitando las
situaciones que puedan resultarle incomodas o enfrentarle a los demas
con excusas, falsos olvidos o retrasos entre otros medios. Asi no asume
la necesidad de hacer valer sus propios derechos (pasividad), aunque

tampoco se muestra receptivo hacia los de la otra parte (agresividad).

La asertividad permite decir lo que uno piensa y actuar en consecuencia,
haciendo lo que se considera mas apropiado para uno mismo,

defendiendo los propios derechos, intereses o necesidades sin agredir u
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ofender a nadie, ni permitir ser agredido u ofendido y evitando situaciones
gue causen ansiedad.

La asertividad es una actitud intermedia entre una actitud pasiva o
inhibida y otra actitud agresiva frente a otras personas, que ademas de
reflejarse en el lenguaje hablado se manifiesta en el lenguaje no verbal,
como en la postura corporal, en los ademanes o gestos del cuerpo, en la
expresion facial, y en la voz. Una persona asertiva suele ser tolerante,
acepta los errores, propone soluciones factibles sin ira, se encuentra
segura de si misma y frena pacificamente a las personas que les atacan

verbalmente.

La asertividad impide que seamos manipulados por los demas es por esto
que es muy importante dentro de la sexualidad ya que es un factor
decisivo en la conservacion y el aumento de nuestra autoestima, ademas

de valorar y respetar a los demas reciprocamente.

Virginidad y primera experiencia sexual:

Diana M. Resnicoff, (1997) dice: “las primeras relaciones sexuales
continian siendo una especie de rito de iniciacion, una etapa
simbdlica para acceder a la vida adulta. Es un momento de intensa
emocién, temido y deseado al mismo tiempo, en el cual entran en

juego incertidumbres, fantasias, y angustias”.
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La falta de madurez psicoafectiva, la inestabilidad emocional y la ausencia
de una adecuada educacion sexual exponen muchas veces a los jévenes

al riesgo de fracasos sexuales o a profundas desilusiones.

En la actualidad aun se observa como la gente joven no sabe demasiado
sobre sexualidad, mas de la mitad ignora todas las enfermedades
transmisibles sexualmente, mas de un tercio desconoce la anticoncepcién
y la mayor parte Unicamente tiene un conocimiento rudimentario (a veces
incluso erréneo) de la anatomia y de la fisiologia femenina y masculina, y

por supuesto en lo que respecta al placer, el desconocimiento es total.

Pero es inobjetable la importancia de esa primera experiencia sexual.
Hasta entonces las fantasias y expectativas sexuales con respecto al otro
s6lo se canalizan a través de un beso y de algun otro roce en alguna
parte del cuerpo. Esta situacion genera inevitablemente ansiedad que en
el fondo no es otra cosa que el miedo a lo desconocido, a aquello de lo
que se ha hablado y oido hablar de manera poco clara y, en general,

clandestina.

La pareja se encuentra frente a una situacion nueva y seguramente
apareceran algunas resistencias, por ejemplo desnudarse, en el doble
sentido de esta expresion. Es importante que previamente hayan elegido
el lugar en el cual tendran su primera relacion sexual. Una vez que estén
alli no hagan nada que no sientan. Si la ansiedad es muy intensa, las
cosas pueden fracasar, de ahi que no vale la pena imponerse metas muy

exigentes.

Es mejor comenzar de a poco, siendo muy importante que el varon trate a

la mujer con delicadeza, buen trato, ternura y suavidad para que ese
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primer encuentro sea verdaderamente inolvidable. Es bien importante
haber acordado previamente acerca del uso del preservativo y quiza de

algun otro método anticonceptivo por parte de la muijer.

El tema de la virginidad es un poco complicado. Normalmente se entiende
gue alguien es virgen cuando no ha realizado nunca el coito, es decir, la
relacion sexual con penetracion del pene en la vagina. Esto puede
producir confusiones porque es virgen quien ha mantenido préacticas
sexuales como el sexo oral o anal, por ejemplo, pero no el coito, o si las
lesbianas que nunca han tenido una relacibn con penetracion, son

siempre virgenes.

Otras veces se dice que la virginidad exige que el himen esté intacto.
Segun esto, la virginidad es solo cosa de chicas. Los chicos nunca son
virgenes. E incluso respecto de las chicas, pueden surgir confusiones: si
una chica tiene el himen ya un poco desgarrado por el borde, aunque no
haya tenido ninguna relacion sexual por ejemplo, por un golpe, o por ir en

bicicleta.

Estos conceptos de virginidad se basan en la creencia de que la relacién
sexual tiene que implicar necesariamente la penetracion y en la creencia
de que la persona tiene mas valor si no tiene experiencia sexual. Esta
mentalidad ha cambiado. En realidad, el concepto de virginidad tiene poca
importancia hoy en dia. Lo importante es que la persona disfrute de su
sexualidad, y realice en cada momento las practicas que desee, con quien

desee realizarlas y tomando siempre precauciones para no sufrir.

33


http://www.coruna.es/cmij/sexualidad/hacerlo_o_no_hacerlo.jsp

La Masturbacion:

Segun Adriana Sommer, sexoéloga, (2003), considera a la masturbacién
como: “una de las practicas sexuales mas comunes de toda la
sexualidad humana, detallada de acuerdo a cada etapa de la vida”.
Se han empleado diferentes términos a la hora de denominar a esta

actividad sexual: masturbacion, onanismo, autoerotismo, asacion.

En la infancia, a la edad entre los tres y seis afios, la masturbacion es

una forma de descubrir las diferencias anatémicas entre nifios y nifias.

En la adolescencia la masturbacion tiene un caracter erético-biolégico,
es decir, de necesidad organica (por la accion hormonal). Chicos y chicas
se masturban para aplacar la tensién sexual, asi como para conocer el

placer corporal y sus sensaciones afectivo-fisiologicas.

En la edad adulta, es una de las alternativas entre las posibles practicas
sexuales, y puede ser individual o con pareja, incluido dentro del
matrimonio. Es una forma de sexo seguro y también de aplacamiento de
las tensiones sexuales de la vida cotidiana. La masturbacion mutua, o

masturbacion a dos normalmente se comienza a practicar en esta época.

En la tercera edad, puede ser un reflejo de la falta de sexo en la pareja,
especialmente en aquellas personas que, errbneamente creen, que la

sexualidad termina cuando acaba la edad fértil (la menopausia en las
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mujeres y la pérdida de vigor fisico y juventud en los hombres). También
es otra posibilidad sexual entre la pareja.

Tanto para evitar los embarazos no deseados como para evitar
enfermedades de transmisién sexual, la masturbacion es la practica
sexual mas segura. No existe ninguna evidencia cientifica ni médica de
que la masturbacion manual dafie la salud fisica o mental: ni hace crecer
pelos en la palma de la mano, ni encoge los genitales ni afecta al
crecimiento (como pensaban generaciones anteriores). Sin embargo, las
personas pueden experimentar sensaciones de culpa durante la
masturbacion o después de la misma si han sido sugestionados en su
contra con anterioridad. La masturbacion es la primera forma de
expresion que tiene la sexualidad humana. Y, en segun qué casos, suele
ser también la dltima. En cualquier caso, es la forma en la que el individuo
se identifica como ser sexual que es, aprendiendo por si solo a calmar
sus tensiones sexuales y las de otro tipo mediante el orgasmo que
produce la masturbacién. Eso le sirve para crear una esfera de privacidad

en la que puede refugiarse cada vez que lo necesita.

Llegada la adolescencia, el interés sexual se hace mas pujante y la
capacidad fantaseadora se enriquece. Es el momento en el que los
sujetos aprenden a proyectar sus fantasias sexuales en otros y
comienzan a desear hacer participes de su sexualidad a los demas (sus

parejas).

Por tal razon, la masturbaciéon y las relaciones sexuales no son
excluyentes entre si, como se creia antes, sino complementarias.

Satisfacen necesidades diferentes. Las relaciones sexuales satisfacen
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esa parte de la sexualidad individual que se desea compartir con los
demas y la masturbacién constituye el refugio que permite satisfacer otras

necesidades de intimidad que cada cual se reserva para si.

Métodos Anticonceptivos:

De acuerdo a los pensamientos modernos, se puede decidir la
planificacion familiar mediante el control de los nacimientos porque
situaciones patoldgicas de la mujer desaconsejan el embarazo o porque
las condiciones socioeconémicas 0 emotivas de la pareja son
inadecuadas para recibir a una nueva vida y todas sus necesidades.
Ademas hay otras no menos importantes que justifican la prevencion de la
maternidad, como en los adolescentes que practican cada vez mas
relaciones sexuales casuales, sin perspectiva matrimonial y sin

intenciones de procrear.

La posibilidad de control de la fertilidad se ampli6 muchisimo a partir de la
mitad de la década del 60, cuando los anticonceptivos orales y los
dispositivos intrauterinos invadieron masivamente el mercado con precios
gue podian soportar hasta los niveles de ingresos mas bajos. La mayor
disponibilidad de medios anticonceptivos genera una serie importante de
problemas ya que ninguno de ellos carece de inconvenientes que se

deben conocer y tener bajo control.

La evaluacion de estos inconvenientes es necesaria para una eleccion
consciente del método anticonceptivo que responda mas a las exigencias

médicas, religiosas y psicologicas de cada persona y/o pareja.
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Ana Lilia Constantino Romero, (2001) afirma que: “el propdésito principal
de los métodos anticonceptivos es el de evitar el embarazo. Cuando
la célula masculina (espermatozoide) se une con la célula femenina

(6vulo) ocurre el embarazo”.

Existe una gran variedad de métodos, los cuales son agrupados en cuatro
categorias, en base a la mecanica utilizada para evitar la concepcion. Las
cuatro categorias en las cuales se agrupan los métodos anticonceptivos

son:

Método de barrera: Impiden que el espermatozoide alcance el évulo o

gue el 6vulo se implante en el Utero.

Método quimico: Existen dos tipos, los que forman una barrera contra el
semen y destruyen los espermatozoides y los que actian impidiendo que
el évulo madure y sea expulsado del ovario (ovulacion) o impiden que

estos se implanten en la pared uterina.

Esterilizacién: Son intervenciones quirdrgicas que producen esterilidad

permanente.

Métodos naturales: Hay dos tipos, el que se basa en calculos del ciclo
menstrual, temperatura corporal basal, consistencia de la mucosidad y el

método que se basa en evitar la eyaculacion.
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Algunos métodos son exclusivos para la mujer, otros exclusivos para el
hombre. La efectividad de estos métodos (a excepcion de los quirargicos)
depende mucho del correcto uso que la pareja les dé. Algunos métodos
poseen una seguridad cercana al 100%, mientras que otros pueden fallar

con mayor regularidad, causando un embarazo.

Homosexualidad:

Segun Labrador (2002). Homosexualidad, “es la preferencia y atraccién
sexual por personas del mismo sexo, en contraposicion a
heterosexualidad (preferencia por el sexo opuesto) y bisexualidad
(atraccién por ambos sexos). Las mujeres homosexuales reciben el
apelativo de lesbianas. En los ultimos afios el término ‘gay’ se viene

aplicando a mujeres y hombres homosexuales”.

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 aceptacion, la tolerancia y la condena absoluta.

Sin embargo, gran parte de la incomprension y de los prejuicios existentes
contra la homosexualidad proceden de su clasificacion como enfermedad
en el siglo XIX. La neuropsicologia alemana Richard von Krafft-Ebing la
consider6 como: “una 'degeneracion neuropatia hereditaria’ que
supuestamente se agravaba por una excesiva masturbacion”. El
psiquiatra austriaco Sigmund Freud postuld la existencia de una
predisposicidbn  constitutiva, aunque también destac6 el efecto

determinante de experiencias durante la infancia como, por ejemplo, la
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falta de un progenitor del mismo sexo con el cual poder identificarse y la
frecuencia de experiencias homosexuales masculinas durante la

adolescencia, que consideré como desviacion sexual.

La publicacion de dos estudios sobre el comportamiento sexual en
hombres y mujeres, que llevdé a cabo el bidlogo estadounidense Alfred
Charles Kinsey, rebatid6 la hipétesis de la enfermedad. Pruebas
psicoldgicas realizadas a homosexuales y a heterosexuales mostraron
gue entre ellos no habia aspectos patoldgicos diferenciadores. Aunque
existen algunas evidencias en estudios de gemelos y mellizos que
sugieren que los genes pueden ser un factor en la orientacion sexual,
otras teorias afirman que es mas probable que los factores determinantes

sean las experiencias vividas durante la infancia.

En 1973, la Asociacion Psiquiatrica de Estados Unidos eliminé la
homosexualidad de su lista de enfermedades mentales y, en 1980, del

DSM, Manual de Clasificacion de las Enfermedades Mentales de la OMS.

Al parecer, laidentidad y el papel que desempefia el género son
generalmente fendmenos aprendidos y no constituidos genéticamente ni

constitutivamente determinados.

Estudios endocrinoldgicos y cromosomicos en homosexuales revelan que
no existe mas numero de variaciones que la media o promedio normal.
Las caracteristicas sexuales anatdmicas masculinas o femeninas se
establecen en el momento de la concepcion, pero factores del entorno

influyen en la posterior aceptacion individual del género.
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Aborto:

Es la interrupcién del proceso fisiolégico del embarazo causando la
muerte del producto de la concepcion o feto dentro o fuera del claustro
materno, viable o no. La expresion aborto deriva de la expresion latina
Abortus: Ab=mal, Ortus=nacimiento, es decir parto anticipado, privacion

de nacimiento, nacimiento antes del tiempo.

El aborto es un método médico simple que termina el embarazo. A través
de la historia alrededor del mundo y en muchas religiones las mujeres han

utilizado el aborto como parte de su cuidado de salud.

No todas las mujeres creen que esta bien abortar, pero toda mujer tiene el

derecho de tomar su propia decision.

Segun Calatroni, (1994), define al aborto como: “La interrupcién
del embarazo antes de que el feto pueda desarrollar vida
independiente. Se habla de parto prematuro si la salida del feto
desde el utero tiene lugar cuando éste ya es viable (capaz de una
vida independiente), por lo general al cabo del sexto mes de

embarazo”.

El aborto puede ser espontaneo o inducido. Los fetos expulsados con
menos de 0,5 kg de peso o 20 semanas de gestacion se consideran

abortos.
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Se calcula que el 25% de todos los embarazos humanos finalizan en
aborto espontaneo, y tres cuartas partes de los abortos suceden en los
tres primeros meses de embarazo. Algunas mujeres tienen cierta
predisposicion a tener abortos, y con cada aborto sucesivo disminuyen las

posibilidades de que el embarazo llegue a término.

Las causas del aborto espontaneo no se conocen con exactitud. En la
mitad de los casos, hay alteracion del desarrollo del embrion o del tejido
placentario, que puede ser consecuencia de trastornos de las propias
células germinales o de una alteracion de la implantacién del 6vulo en
desarrollo. También puede ser consecuencia de alteraciones en el
entorno materno. Se sabe que algunas carencias vitaminicas graves
pueden ser causa de abortos en animales de experimentacion. Algunas
mujeres que han tenido abortos repetidos padecen alteraciones
hormonales. Otros abortos espontdneos pueden ser consecuencia de
situaciones maternas anormales, como enfermedades infecciosas
agudas, enfermedades sistémicas como la nefritis, diabetes o
traumatismos graves. Las malformaciones y los tumores uterinos también
pueden ser la causa; la ansiedad extrema y otras alteraciones psiquicas

pueden contribuir a la expulsion prematura del feto.

En un aborto espontaneo, el contenido del Utero puede ser expulsado del
todo o en parte; sin embargo, en ocasiones, el embrion muerto puede
permanecer en el interior del Gtero durante semanas o meses:. es el
llamado aborto diferido. La mayor parte de los médicos recomiendan la
excision quirargica de todo resto embrionario o placentario para eliminar

las posibilidades de infeccion o irritacion de la mucosa uterina.
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El aborto inducido es la interrupcion deliberada del embarazo mediante la
extraccion del feto de la cavidad uterina. En funcion del periodo de
gestacion en el que se realiza, se emplea una u otra de las cuatro
intervenciones quirdrgicas siguientes: la succion o aspiracion puede ser

realizada durante el primer trimestre (hasta la duodécima semana).

2.2 POSICIONAMIENTO TEORICO PERSONAL:

Con el pasar del tiempo se ha podido observar como el tratar el tema de
la sexualidad ha ido evolucionando, a tal punto en que hoy en dia se
orienta y educa este fascinante tema dentro de las aulas educativas en
donde los estudiantes adquieren conocimientos desde distintos puntos de
vista, en donde se trata de motivar a que todos los seres humanos tomen
decisiones libremente con responsabilidad y como actuar frente a su
propio cuerpo. Si bien es cierto los temas de sexualidad se los puede
tratar abiertamente, observamos como los diferentes medios estan
cumpliendo funciones de educacion sexual que deberian ser tratados por
padres de familia y docentes, con suficiente contenido cientifico de
acuerdo a la edad y a un codigo de valores que les permita ejercer su
sexualidad no genitalizada y que en vez de contribuir positivamente
erotiza y degrada a la sexualidad generando embarazos en la
adolescencia, promiscuidad, abusos sexuales, entre otros; es por tal
motivo que después de analizar esta situacion tomé la decision de
elaborar esta guia que servira de apoyo a los maestros y estudiantes en
esta importante orientacidén; es por esto que tomaré en cuenta la teoria
contextual o ecoldgica, la cual destaca el papel que juega el contexto
historico, geografico, ecoldgico, cultural, economico, social, familiar y
escolar en el aprendizaje: y por tratarse de una guia sera muy importante

seguir el modelo constructivista, el cual sefiala que el ser humano es el
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que construye su propio conocimiento a través de la interaccion con el
medio que lo rodea y de esta manera lograr una interaccion adecuada
entre la teoria ecoldgica y este modelo para el desarrollo positivo de este

importante programa educativo.

2.3 GLOSARIO DE TERMINOS:

Autoestima: Valoracion generalmente positiva de si mismo.

Concepcion: Accion y efecto de concebir.

Coito: Ayuntamiento carnal del hombre con la mujer.

Embarazo: Unién de la célula masculina (espermatozoide) con la célula
femenina (6vulo).

Erotismo: Caracter de lo que excita el amor sensual.

Espermatozoide: Gameto masculino o célula sexual masculina destinado
a la fecundacion del 6vulo.

Eyaculacion: Accidn y efecto de eyacular. Lanzar con rapidez y fuerza el
contenido de un érgano, cavidad o depdsito, en particular el semen del
hombre o de los animales.

Menarquia: Aparicion de la primera menstruacion.

43



Mito: Persona o cosa a las que se atribuyen cualidades o excelencias que

no tienen, o bien una realidad de la que carecen.

Orgasmo: Culminacion del placer sexual.

Ovario: Génada femenina.

Parto: Accion de parir. Ser que ha nacido.

Placer: Goce, disfrute espiritual. Satisfaccion, sensacion agradable
producida por la realizacion o suscepcién de algo que gusta o complace.

Voluntad, consentimiento, beneplécito. Diversion, entretenimiento.

2.4 SUBPROBLEMAS O INTERROGANTES:

e ¢ Existe la necesidad de diagnosticar a los estudiantes de primer
afo de universidad para descubrir la importancia de incrementar la

materia de educaciéon sexual?

e ¢ Es posible evaluar los resultados del diagnéstico realizado?

o ¢(Es posible socializar los resultados con los sefiores docentes y

estudiantes?

44


http://www.terra.com.pe/sexalud/consultas/anticonceptivos/anticonceptivos.shtml#ovario#ovario

e ¢ Es necesario elaborar una guia sobre educacion sexual que sirva

para los maestros y de apoyo de aprendizaje para los estudiantes?

e ¢ Es viable difundir la guia sobre educacion sexual a los docentes y

estudiantes de la escuela de enfermeria?

2.5 MATRIZ CATEGORIAL:

CONCEPTO CATEGO | DIMENSION INDICA INDICES
RIA DOR
Orientacion Educacién |- Adecuada |- Recursos |- ¢Por qué medio
sobre el Sexual orientacion de usted adquirié sus
proceso y las de la aprendiza | conocimientos
consecuencias sexualidad jes acerca de
de la actividad - Utilizacion sexualidad?
sexual, correcta de - Comuni - ¢, Conoce usted
impartida a la educacion | cacion acerca de las
nifos, sexual respuestas
adolescentes - Vida sexual asertivas y su
y adultos sana relaciéon con
sexualidad?

Cualidad de lo | Importancia | - Estructura | - Mejorar - ¢ Cree usted que
importante, de - Uso la los temas como
lo que es muy correcto enseflanza | masturbacion,
conveniente o de la erotismo,
interesante, o sexualidad | pornografia,
de mucha orgasmo no
entidad o deberian ser
consecuencia tratados

abiertamente?
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CAPITULO Il

3. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1 TIPO DE INVESTIGACION:

La investigacion se enmarca como un proyecto factible ya que permite
demostrar, aplicar algo, previo a diagnostico, que comprende la
demostracion de la importancia de la educaciébn sexual y sus

componentes.

Es bibliografica ya que reune los dltimos y recientes datos enmarcados
en mi tema de los avances a nivel psicopedagdgico obtenidos de diversas
fuentes bibliograficas para ser analizados, interpretados y comentados

logrando de esta manera poder proyectarme en un estudio de la realidad.

Es exploratoria ya que el objetivo que se persigue consiste en examinar
un tema de origen psicopedagégico que no ha sido explorado en el
contexto en el que se desenvuelven los educandos de esta seccion

universitaria.

Es cuasi - experimental ya que no puedo controlar ni manipular las
variables de la investigacion y es ademas de caso ya que deseo estudiar
la situacion actual en la interaccion con el medio de este sector educativo

en particular.
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3.2 METODOS:

3.2.1 Inductivo Deductivo

Es inductivo porque va de los hechos particulares a afirmaciones de
caracter general. Permite analizar casos particulares a partir de los cuales

se extraen conclusiones de caracter general.

Es deductivo porque va de lo general a lo particular, es decir que parte de
la observacion de los fendmenos particulares y llega a las conclusiones

empiricas sacadas de la experiencia.

3.2.2 Analitico — Sintético

Es analitico porque consiste en la desmembracién de un todo, en sus
elementos para observar su naturaleza, peculiaridades y relaciones, etc.
El analisis implica ir de lo concreto a lo abstracto por medio de etapas

progresivas.

Es sintético porque después del analisis se comprende la esencia de lo

gue se ha conocido en todos sus aspectos particulares y generales.
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3.3 TECNICAS E INSTRUMENTOS:

Para abalizar y encontrar la relacion entre el desarrollo de la educacion
sexual en los estudiantes que ingresan a la universidad, esta
investigacion se apoya en la aplicacion de encuestas a quiénes va dirigido

este proyecto.

Encuesta.- es una técnica que nos permite obtener informacion aplicando
un cuestionario a las personas que tiene conocimiento sobre el tema o
problema en particular, y se la puede utilizar en una poblacion
determinada o por muestreo.

3.4 POBLACION:

El universo de investigacién estara formado por aproximadamente 329
estudiantes de los primeros afos de la facultad de Ciencias de la Salud,

de la Escuela de Enfermeria.
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Tabla 1

POBLACION ESTUDIANTIL DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD, ESCUELA DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD TECNICA

DEL NORTE
ESPECIALIDAD PARALELO N° ESTUDIANTES
10 “A” 61
ENFERMERIA 10 “B” 61
10 “C” 61
10 “A” 47
TERAPIA FISICA 10 “B” 50
10“C” 49
TOTAL 329

Fuente: UTN, Facultad Ciencias de la Salud, Escuela de Enfermeria

3.5 MUESTRA:

La formula que se utiliz6 para el calculo de la muestra es la que a

continuacion se detalla:
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E 2
(N -1) Kt PQ
Donde:
n Tamano de la muestra
PQ Varianza de la poblacion, valor constante = 0.25
N Poblacién / Universo

(N—-1) Correccién geométrica, para muestras grandes >30
E Margen de error estadisticamente aceptable:

0.02= 2% (Minimo)

0.3 =30% (Maximo)

0.05= 5% (Recomendable en educacion)

K Coeficiente de correcciéon de error, valor constante = 2

La féormula es aplicada de la siguiente manera:

0,25*329
0,05°
22

} (329 -1)

+0,25

82,25
0,0025

n=
+ 0,25

(328)

o 8225
0,205+ 0,25




8225
0,455

n=180,77

De acuerdo a la poblacion total de estudiantes, que es de 329, el tamafio

n 6ptimo de la muestra es de 180,77, equivalente a 181 estudiantes.

La poblacion muestral n es proporcionalmente dividida por cada paralelo,

mediante el siguiente método:

Tabla 2

FRACCION MUESTRAL DE LA POBLACION ESTUDIANTIL DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD, ESCUELA DE ENFERMERIA
DE LA UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE

ESPECIALIDAD PARALELO N° ESTUDIANTES
10 “A” 61
ENFERMERIA 10 “B” 61
10 “C” 61
10 “A” 47
TERAPIA FiSICA 10 “B” 50
10 “C” 49
TOTAL 329
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n
m =—*E
N
Donde:

m Fraccion Muestra del paralelo i

n Muestra

N Poblacion / Universo

E Estrato del paralelo i (Poblacion de cada paralelo)

ENFERMERIA: PARALELO “A”

n
Mg, = W * EEa
m, = 180,77 «61
329
m., = 33,52

ENFERMERIA: PARALELO “B”

n

Mg, = ﬁ *Eg

m, = 1807y
329

M, = 33,52
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ENFERMERIA: PARALELO “C”

n
mEc = W * EEc
n 18077, 0
329
m,, = 33,52

TERAPIA FISICA: PARALELO “A”

n

Mre, = N " Ere,
180,77 ,
= 47
Thea = 309
m.., = 25,82

TERAPIA FiSICA: PARALELO “B”

n
Mg, = W * ETFb
180,77 %
= 50

M, = 27,47
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TERAPIA FiSICA: PARALELO “C”

n

Mree = N "B
180,77
=———%49
Mhee = 7359
M. = 26,92
Tabla 3

TAMANO DE LA MUESTRA POR PARALELO DE LA POBLACION
ESTUDIANTIL DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD,
ESCUELA DE ENFERMERIA

ESPECIALIDAD | PARALELO | N° ESTUDIANTES | TAMANO DE LA
MUESTRA

10 “A” 61 33,52
ENFERMERIA 10“B” 61 33,52
105G 61 33,52
10 “A” 47 25,82
TERAPIA 10 “B” 50 27,47
FISICA Josgr 4 26,92
TOTAL 329 180,77
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3.6 ESQUEMA DE LA PROPUESTA:

Titulo de la propuesta
Justificacion e importancia
Fundamentacion
Objetivos

Desarrollo de la propuesta
Impactos

Difusion

Bibliografia

Anexos
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CAPITULO IV

4. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

PRIMERA PREGUNTA:

¢, Considera usted que es importante recibir clases de educacion sexual?

TERAPIA
RESPUESTA| ENFERMERIA FISICA

frecuencia )

98,35%
1,65%

182 100,00%

179
98,35%

mSI mNO
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Los jévenes que ingresan a la universidad tienen la necesidad de adquirir
conocimientos en cuanto a la sexualidad humana, es por eso que la
respuesta a la pregunta claramente lo demuestra, esto es debido a que
estan cursando una etapa llena de cambios y elecciones en donde las

decisiones y los retos de crecer constituyen el principal componente.

Los estudiantes que empiezan a prepararse para su futuro papel dentro
del mundo laboral, y en especial dentro del trabajo con seres humanos
como lo exigen las carreras de enfermeria y terapia fisica, deben adquirir
el conocimiento y las habilidades necesarias para desempefase
adecuadamente, ademas deben aprender a manejar la sexualidad a
través de una enseflanza acorde a la toma de decisiones y el manejo

indispensable de las habilidades sociales.

Por tanto las clases de educacion sexual deben estar enfocadas en una
filosofia de autoestima y valores, en donde aprendan a conocerse y
aceptarse a si mismos para que por ende acepten y compartan una vida
en sociedad, de esta manera creando una ética propia en los estudiantes
que les ayudara a comprender y enriquecer este maravilloso mundo de la
sexualidad, sin restricciones morales que afecten la propia identidad pero

desde luego cuidando su integridad y la de los demas.

La educacién sexual debe contribuir para que los estudiantes adopten una
actitud respetuosa hacia su sexualidad, de manera que la asuman con
naturalidad, la disfruten y tomen decisiones respecto a ella con

responsabilidad.
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SEGUNDA PREGUNTA:

¢A través de qué medio adquirid6 usted conocimientos acerca de

sexualidad?

TERAPIA
RESPUESTA ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C"["A" "B" "C" |frecuencia
COLEGIO 16 18 16 | 13 16 17 96 52,75%
HOGAR 7 5 10 7 5 3 37 20,33%
MEDIOS DE COMUNICACION | 5 5 3 3 2 3 21 11,54%
AMIGOS 6 6 5 3 4 4 28 15,38%

TOTAL 34 34 34|26 27 27 182 | 100,00%

28
15,38%

21
11,54% 96

52,75%

37
20,33%

B COLEGIO ® HOGAR = MEDIOS DE COMUNICACION ® AMIGOS
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Los estudiantes de acuerdo a la pregunta aqui expuesta dan a conocer
claramente que sus conocimientos de sexualidad los han adquirido a
través de la educacion emitida por sus diferentes centros educativos, lo
cual crea dudas debido a que desconozco la manera como fueron
impartidos estos conocimientos, tomando en cuenta que los maestros en
su mayoria enfocan a la sexualidad desde un punto de vista biolégico, es
mas a la sexualidad se la trata dentro de la materia de ciencias naturales
lo cual lo convierte en un conocimiento limitado e insuficiente en cuanto a

la realidad de la sexualidad humana.

Por otro lado se observa que el siguiente medio para adquirir
conocimientos acerca de sexualidad es a través del hogar, lo cual de igual
manera no se constituye en la mayoria de casos en una ensefianza
adecuada, debido a que los padres temen hablar abiertamente de temas
relacionados a la sexualidad, volviéndola llena de mitos y totalmente
sesgada a la realidad de los jovenes, y en muchos de los casos enfocada
a creencias religiosas que limitan la sexualidad en la genitalidad y la

reproduccion contraria a la educaciéon humanista e integral.

De esta manera los jovenes adquieren sus propios conocimientos
tratando con amigos, a través de los medios de comunicacién y en un

entorno que no contribuye en nada a una verdadera formacion en valores.

Los estudiantes necesitan adquirir conocimientos reales que vayan
acorde con sus vivencias diarias y que no sean represivos ni limitados, lo
cual ayude a su correcto desempeiio en su futura vida tanto profesional,

emocional y de pareja.
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TERCERA PRECUNTA:

¢ Cree usted que se ha enamorado alguna vez?

frecuencia
109
15
20

TERAPIA
RESPUESTA ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C" |"A" "B" "C"
SI, UNA VEZ 20 21 15| 17 18 18
SI, EN VARIAS OCASIONES | 4 0 1
NO 0 6
NO SE 8 7 12 2

27

27

38

59,89%
8,24%
10,99%
20,88%
100,00%

38
20,88%

20

109
59,89%

15

mSI, UNAVEZ mSI, EN VARIAS OCASIONES = NO

H NO SE
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En esta pregunta se puede observar una respuesta inconsistente debido a
gue se observa que no tienen claro el concepto de enamoramiento; lo que
podria entenderse que los estudiantes viven un amor ilusion propio de su
edad que en muchos de los casos no es correspondido y en la mayoria

de veces les lleva a frustraciones y desilusiones.

El amor ilusién es aquel que nada mas interactia una de las dos partes,
es decir nada mas uno entrega todo de si, mientras que el otro en muchos
de los casos ni siquiera sabe que la otra persona tiene sentimientos

amorosos a él, convirtiéendose en un amor no correspondido.

Cabe destacar que dentro de sexualidad es muy importante tratar este
importante tema del enamoramiento debido a que constituye en los seres
humanos una serie de emociones y sensaciones que producen
sentimientos fuertes hacia otra persona pero de una manera real y
comprometida en pareja, mas no cegada por la ilusién que es pasajera y
en muchos de los casos marcan la futura vida sexual y emocional de cada

persona.
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CUARTA PREGUNTA:

¢ Conoce usted acerca de las respuestas asertivas y su relacion con
sexualidad?

TERAPIA
RESPUESTA | ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C"["A" "B" "C" |Frecuencia
17 18 21 (12 13 15 96 52,75%
17 16 13 | 14 14 12 86 47,25%
100,00%

86
47,25%

ESI mNO
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La asertividad dentro de sexualidad es un pilar fundamental en los
jovenes pues implica defender los derechos propios expresando lo que
cada uno cree, piensa y siente de manera directa y clara, siempre y
cuando se respete los derechos de las demas personas, es por esto que
las respuestas asertivas deben estar siempre presentes en los jévenes y
mas aun cuando se trata de tomar decisiones respecto a su propia

sexualidad.

De acuerdo a los datos obtenidos se puede observar que los estudiantes
conocen las respuestas asertivas pero se debe enfocar que también
existe un elevado porcentaje que no conocen de las mismas, la
asertividad dentro de sexualidad constituye una conducta que permite a
una persona actuar acorde a sus intereses mas importantes, defenderse,

ejercer derechos personales sin negar los derechos de los demas.

Por lo tanto es muy importante tratar este tipo de temas con los y las
estudiantes que les ayudaran a mejorar su toma de decisiones,
comportamientos y una relacién adecuada con las personas tanto de su
alrededor como con las que tenga que vincularse dentro de su futura

carrera profesional.
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QUINTA PREGUNTA:

¢ Considera usted qué es muy importante la virginidad para una relacion

seria?

TERAPIA
RESPUESTA | ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C"["A" "B" "C" |Frecuencia
20 18 17 | 14 19 21 109 59,89%
14 16 17 | 12 8 6 73 40,11%
100,00%

73
40,11%

109
59,89%

mSI mNO
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La respuesta a esta pregunta justamente refleja el tipo de educaciéon en
cuanto a sexualidad que los estudiantes han adquirido en sus hogares y
en la educacion formal, esto demuestra represion y negacion de la
realidad que hoy en dia viven los jovenes, es por esto que es muy
importante educar en valores que fomenten el respeto a la toma de
decisiones de su propio cuerpo, a la capacidad de saber responder ante
las presiones y saber defender sus puntos de vista que muchas veces no

concuerdan con los demas.

Hay que destacar que aungue en su mayoria los estudiantes son de sexo
femenino las respuestas reflejan el machismo que en nuestros paises
tiene mucho poder; cuando las personas adquieren una conciencia real
de su cuerpo, de su entorno, de sus valores se encuentran en la
capacidad de asumir su propia responsabilidad y de cémo actuar frente a

la vida.

La virginidad constituye una decisiébn propia, es una opcion siempre y
cuando cada persona de manera consciente sepa asumir Sus
responsabilidades y sin aceptar ninguna presiéon actuando con autoestima

y madurez.
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SEXTA PREGUNTA:

¢ Cree usted que los temas como masturbacion, erotismo, pornografia,

orgasmo deberian ser tratados abiertamente?

TERAPIA
RESPUESTA | ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C" |"A" "B" "C"
22 14 22 (17 11 21 107 58,79%
12 20 12 9 16 6 75 41,21%

100,00%

75
41,21%
107
58,79%

ESlI mNO
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La palabra sexualidad encierra una gama de valores, actitudes,
emociones, percepciones, incluyendo aspectos biolégicos y socio
culturales de mujeres y hombres, que se practican en una diversidad de

manifestaciones desde el nacimiento hasta la muerte.

A la sexualidad siempre se la abordado desde el punto de vista bioldgico,
reproductor, genital, olvidando que otro pilar muy importante de la
sexualidad es el placer, la sensualidad esto me permita colegir con esta
pregunta que los jévenes justamente tienen la necesidad de conocer su
sexualidad que no solo se aplace a una vida futura de pareja, sino que
también pueda enfocarse a la autoexploracion y autoconocimiento de su
propio cuerpo como lo es el caso de la masturbacién, el orgasmo y el

erotismo.

Lastimosamente a pesar de los adelantos en cuanto a hablar
abiertamente de sexualidad, todavia siguen predominando mitos creados
tanto por las religiones, ideologias moralistas, etc, que limitan una
adecuada educacion sexual libre y responsable, que tome en cuenta los
tres pilares de la sexualidad que son la reproduccion, el placer y la

comunicacion.
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SEPTIMA PREGUNTA:

¢ Conoce acerca de los diferentes tipos de métodos anticonceptivos?

TERAPIA
RESPUESTA | ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C" [|"A" "B" "C" |frecuencia
20 25 25 159 87,36%
6 2 2 23

26 27 27| 182 |100,00°/0

23
12,64%

159
87,36%

mSI mNO

De acuerdo a la respuesta afirmativa en cuanto al conocimiento de los
métodos anticonceptivos, se creeria que los estudiantes conocen como
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cuidar su cuerpo, sin embargo lastimosamente y de acuerdo a
estadisticas recientes el Ecuador es el pais de América Latina con el mas

alto numero de embarazos en la adolescencia.

Por tanto deduzco que los jovenes pueden conocer los diferentes tipos de
meétodos anticonceptivos pero no saben como utilizarlos, ya que de igual
manera de acuerdo a los datos del departamento médico y de bienestar
estudiantil dentro de la Universidad Técnica del Norte también existe un
alto indice de embarazos provocando desercidon estudiantil en muchos de

los casos.

Por tanto es muy importante que lo estudiantes tengan una educacion
completa en cuanto a los métodos anticonceptivos, que incluya
instrucciones sobre sus servicios, lo cual debe presentarse tanto a los
jovenes que han decidido ser sexualmente activos como aquellos que han

decidido no iniciar aun su actividad sexual en esta etapa de sus vidas.

Para orientar sobre el uso de métodos anticonceptivos hay que tomar en
cuenta elementos de la vida sexual de las parejas, tales como la
frecuencia sexual, el desarrollo fisico y emocional, el tipo de pareja
(estable o inestable), asi como la actitud y motivacion para el uso de estos
meétodos, la utilizacion de algunos de ellos (condon), incluso reducen el

riesgo de contraer infecciones de trasmision sexual.

Es por esto que los docentes deben estar preparados y ser competentes
para orientar y guiar adecuadamente para que los estudiantes tomen la

decision mas adecuada y responsable.
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OCTAVA PREGUNTA:

¢ Esté usted de acuerdo con la utilizacion de métodos anticonceptivos?

TERAPIA
RESPUESTA ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C"|"A" "B" "C" |Frecuencia
S|, SIEMPRE 104 57,14%
Sl, EN ALGUNOS CASOS | 16 7 39,56%
NO, EN ABSOLUTO 3,30%
100,00%

72
39,56% 104

57,14%

M Sl, SIEMPRE m SI, EN ALGUNOS CASOS = NO, EN ABSOLUTO
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Tanto hombres como mujeres tenemos deberes que cumplir, en relacién
con la procreacion, el cuidado de la descendencia y de nuestro propio
cuerpo, por tanto tenemos la obligacion de cumplir con responsabilidad

estos deberes y compromisos adquiridos.

Dentro de esto encontramos que la maternidad y paternidad responsable
exige que se utilice métodos anticonceptivos que sean prescritos por un
médico, que indique aquellos que son los que necesita cada pareja, con
esto dando a entender que cuando se toma la decisién de tener una vida
de pareja sexualmente activa se debe tener la responsabilidad de utilizar
métodos anticonceptivos para evitar embarazos no planificados y en

algunos de los casos infecciones de trasmision sexual.

Aunque la mayoria de estudiantes responde que siempre se debe utilizar
los métodos anticonceptivos, si preocupa el alto porcentaje que responde
gue nada mas se debe utilizar en algunos casos, tomemos en cuenta que
las encuestas fueron realizadas a jovenes que recién inician su vida
universitaria por tanto aun deben tener la responsabilidad de cuidarse

para no arriesgar su futuro profesional.
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NOVENA PREGUNTA:

¢ Siente usted algun tipo de rechazo hacia las personas que tienen una
orientacion sexual diferente (homosexualidad)?

TERAPIA
RESPUESTA | ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C"[|"A" "B" "C" |frecuencia
3 4 11 53 29,12%
31 30 23 129 70,88%
100,00%

mSlI mNO
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Los estudiantes en su gran mayoria responden que no sienten ningun tipo
de rechazo hacia las personas homosexuales, lo cual es muy importante
debido a su futuro profesional, el cual se basa fundamentalmente en la

trato humano, sin discriminar a ninguna persona.

Si educamos a todas las personas respecto a la orientacion sexual y al
homosexualismo, se lograra reducir los perjuicios y lograr una orientacion
sexual saludable. En este sentido es particularmente importante educar a
los j6évenes, ya que el temor a que el acceso a informacion acerca del
homosexualismo aumente el numero de homosexuales, no tienen validez
alguna, la informacion relacionada con esto no hace que la gente se torne

homosexual o heterosexual.

Es importante resaltar ante esta pregunta el grado de tolerancia y no
discriminacion hacia diferentes orientaciones sexuales esto nos da a
entender que estamos ante una generacion de jovenes con un criterio
humanista sobre todo con una capacidad de reflexion y un afan de

convivir en diversidad.
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DECIMA PREGUNTA:

¢ Considera usted que el aborto debe ser penado por la ley?

TERAPIA
RESPUESTA ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C"|"A" "B" "C" |Frecuencia
S|, SIEMPRE 30,77%
SI, ENALGUNOS CASOS| 21 19 26 58,79%
NO, EN ABSOLUTO 5 0 10,44%
100,00%

19
10,44% 56

30,77%

M Sl, SIEMPRE m SI, EN ALGUNOS CASOS = NO, EN ABSOLUTO
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El aborto es una decision personal, depende de los cédigos morales que
cada persona posee y por otro lado de la ética que la sociedad impone.
Es muy importante reflexionar en cuanto a la trascendencia del trato
abierto del aborto, asi como en las posibles implicaciones en todos los
ordenes, ya que el tema del aborto es un problema dificil, complejo y
controvertido, que puede afrontarse, para su analisis, desde muy diversas

perspectivas.

La legislacion al respecto tiene diferentes corrientes y tendencias que son
el fruto de una sociedad pluralista en donde existen presiones con

direcciones contrarias.

Las diferentes ciencias tales como la medicina, la biogenética, la
psicologia y sociologia seran las que guien y proporcionen elementos
importantes e incluso decisivos para la posible formulacién juridica de
soluciones apropiadas al problema, mas no unos principios filoséficos o
morales propios del cristianismo o de alguna creencia e inspirados sélo en

convicciones religiosas.

Los estudiantes han respondido que el aborto deberia realizarse en
algunos casos, lo cual daria a entender que por su futura profesion tal vez
tengan en algin momento que afrontar casos meédicos en donde un

aborto sea necesario y por tanto no sea penado por la ley.

Hay que educar a los jovenes de tal manera que la toma de decisiones
sea la mas adecuada, para que conozcan como prevenir antes de llegar a

circunstancias finales que pueden marcar el resto de sus vidas.
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DECIMO PRIMERA PREGUNTA:

Cree usted que PAE (pastilla anticonceptiva de emergencia) es:

TERAPIA
RESPUESTA ENFERMERIA FISICA
"A" "B" "C" ["A" "B" "C" |frecuencia
ABORTIVA 17 11 21| 6 16 9 80 43,96%
EVITA LA FECUNDACION 7 14 4 | 7 4 11 47 25,82%
METODO ANTICONCEPTIVO| 7 6 4 | 9 4 5 35 19,23%
DANINA PARA LA SALUD 3 3 5|4 3 2 20 10,99%

100,00%

20
10,99%
35 80
19,23% 43,96%

47
25,82%

B ABORTIVA W EVITA LA FECUNDACION
© METODO ANTICONCEPTIVO m DANINA PARA LA SALUD
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Con mucha pena puedo observar que los jévenes no poseen una
adecuada informacion acerca de la pastilla anticonceptiva de emergencia
pues como la encuesta indica, los estudiantes en su mayoria piensan que
PAE es abortiva, lo cual es totalmente falso, de acuerdo a los informes
cientificos actuales, aqui cabe destacar que existe un conflicto entre la
ciencia y la moral cristiana, la cual impulsa a creer en mitos que hoy en

dia los estudios cientificos han desmentido.

Preocupa mucho la desinformacién existente, los estudiantes de la
escuela de enfermeria deben tener ideas claras acerca de este tipo de

temas que estaran frecuentemente presentes dentro de su profesion.

La pastilla anticonceptiva de emergencia, previene la fecundacion tal
como han respondido cierto nimero de estudiantes, pero cabe destacar
que estd compuesta por la hormona llamada progesterona, y como su
nombre lo indica protege la gestacion, es decir si ya se produjo la
fecundacion antes de tomar la pastilla, ésta no tendra ningan efecto en la

mujer, por tanto queda descartada la idea de que es abortiva.
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CAPITULO V

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:

5.1 CONCLUSIONES:

De acuerdo al analisis e interpretaciébn de los resultados, los
estudiantes de la Escuela de Enfermeria consideran que es muy

importante que se les imparta clases de Educacion Sexual.

Los estudiantes tienen desconocimiento de temas importantes
dentro de sexualidad debido a que no existe el empleo de una
metodologia de investigacion que garantice el desarrollo de sus
habilidades, que les permita ser mas objetivos en sus

observaciones.

Los conocimientos de sexualidad que los estudiantes poseen son
en su mayoria de caracter biolégico, enfocados principalmente a la
reproduccion, que han sido adquiridos en grupo de amigos Yy
medios de comunicacion, pero mediante el avance del
conocimiento cientifico y tecnologico, surgen concepciones que
poco a poco facilitan wuna vision integral de sexualidad

reconceptualizando los mitos y creencias.

Reconocer la importancia de la educacion sexual constituye un

pilar importante dentro de la educacion porque crea un referente
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que orienta las propuestas curriculares con un caracter mas

humano e integrador.

La sexualidad tiene un alto componente ideologico que necesita

ser analizado con elementos de juicio cientificos y axiolégicos.

En las carreras de enfermeria y terapia fisica, el conocimiento de
sexualidad esta muy ligado a: factores personales, institucionales y

sociales que incidiran en su futura forma de abordar su profesion.

Los valores culturales dentro de la sexualidad constituyen factores
preponderantes porque determinan en los estudiantes una serie de
comportamientos y actitudes que segun sea la vivencia personal
en su contexto social concebira su futura vida tanto personal como

profesional.

Los estudiantes ante la necesidad de conocer sobre educacion
sexual, motivaran a los responsables de la planificacion curricular,
tomen en cuenta como un eje transversal la disciplina cientifica
necesaria que ayudard a prevenir problemas futuros como una
sexualidad irresponsable que conlleva embarazos no planificados y
enfermedades de transmision sexual, y que propicie la vivencia de

una sexualidad placentera, responsable, asertiva y autbnoma.
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5.2 RECOMENDACIONES:

e De acuerdo a la investigacion realizada, considero que es
necesario la incorporacion de la educacion sexual a los y las
estudiantes de la escuela de enfermeria, recomendando una
propuesta alternativa de elaborar una guia que contribuya a la
ensefianza adecuada de la sexualidad.

e Considerar la importancia de impartir educacion sexual, por
constituir un aspecto ligado a la prevencion y de la salud publica
que podria ayudar aplazar el inicio coital, agravados por la
presencia de tabues y mitos.

e Crear en las instituciones educativas la necesidad de incorporar la
educaciéon sexual en el pensum de estudios empleando una
metodologia de investigacion que ayude a eliminar creencias
propias de la cultura Judea cristiana y genere en los/las jévenes

actitudes positivas hacia si mismo y el entorno.

e Es muy importante que la ensefianza de educacion sexual sea
abordada en los aspectos psicoldgico, biolégico, emocional y
espiritual y no este solo ligado a la reproduccién, a la edad adulta

y al matrimonio.

e Es importante profundizar el estudio de la sexualidad, como

disciplina del pensum de estudios que busque mejorar la calidad de
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vida de cada persona y el bienestar emocional personal, familiar y

social.

Los futuros profesionales de la salud deben incorporar en su
proceso de formacién profesional, el conocimiento y abordaje de la

sexualidad.

La educacion sexual implica la formacion integral de los jovenes
esta es la razén para recomendar tratarla dentro de las aulas de
clases como un eje transversal, con profesionales competentes
gue aborden temas con valores y actualizados que contribuyan al
proyecto de vida de los estudiantes en el contexto social que ellos

se desenvuelvan.
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CAPITULO VI

6. PROPUESTA ALTERNATIVA

6.1 Titulo de la Propuesta:

GUIA DE EDUCACION SEXUAL PARA ESTUDIANTES DEL PRIMER
ANO DE LA ESCUELA DE ENFERMERIA

6.2 Justificacidén e Importancia:

Resulta indispensable comprender que brindar informacién sobre
sexualidad, busca educar a los estudiantes de la Escuela de Enfermeria
para que puedan canalizar la avidez por saber que les es propia, ellos
necesitan ser guiados en el conocimiento, el respeto de si mismos y de
los demas. De este modo, al recibir la informacion adecuada, se sentiran
mas seguros y no habra lugar para temores infundados que solo

aumentarian su confusion e incertidumbre.

La mayor pretension de esta guia es brindar la ayuda necesaria al
momento de impartir conocimientos de educacion sexual con naturalidad
y respeto, adecuada a la necesidad de los jovenes que cursan el primer

afo en la universidad.

82



Atendiendo a la necesidad de los jovenes en cuanto a recibir clases de
sexualidad, la guia estara elaborada de tal manera que los estudiantes
encontraran informacion cientifica y explicaciones claras, presentadas de
forma muy interesante, evitando que busquen respuestas en fuentes poco
confiables, con equivocos valores, dejado de lado toda referencia dudosa
y cuestionable, como los mitos, falsedades y prejuicios que pudieran

contaminar y oscurecer el desarrollo intelectual y afectivo de los jévenes.

La guia de educacion sexual busca motivar la critica y la reflexion
considerando a los estudiantes como individuos cuya realizacion personal
y social dependera de su integracion y del descubrimiento de su propia
realidad.

La educacion sexual no debe ser sélo un acto de reflexion, es
fundamentalmente un proceso dinamico que deberd entenderse como
una construccion cultural conjunta, realizada tanto por los educadores
como por los estudiantes y en razén de un cambio, es decir una
educacion de caracter liberador, a través de la cual se debilite a la cultura
del silencio.

Los conocimientos que los estudiantes poseen son en su mayoria
adquiridos a través de las instituciones educativas lo cual crea
incertidumbres al momento de apreciar que tan ciertos o bien enfocados
sean los mismos, fundamentalmente la ensefianza se limita a aspectos
anatomicos y fisiolégicos, que poco o nada satisfacen la verdadera
necesidad de los jovenes en cuanto a conocer acerca de la sexualidad, si
se les habla con la verdad, se sentiran respetados vy libres de interactuar

en su educacion en valores.
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El conocimiento no pone en peligro a los jovenes, por el contrario los
fortalece, no hay que repetir errores del pasado, cada generacidén cuenta
con la maravillosa oportunidad de superar a la anterior y de ofrecer algo

mejor.

La guia beneficiard de manera integral a los jovenes, poniendo a su
disposicion, todo aquello que sirva para protegerse, para crecer sanos y
felices, para discernir y elegir adecuadamente, en fin, para que sean
capaces de construir su propia historia a partir del compromiso con una

sexualidad consciente y responsable.

La factibilidad de que la guia sea impartida de manera adecuada se basa
en los tres aspectos fundamentales basicos: operativo, técnico y
econdmico, por tal el éxito de un proyecto factible esta determinado por el
cumplimiento de estos tres aspectos.

En este contexto, el disefio de la guia practica es factible debido a que los
recursos necesarios como econémicos, herramientas, habilidades, y todo
aguello donde intervenga algun tipo de actividad y talento humano estara
totalmente dispuesto para que la misma se desarrolle sin mayores

inconvenientes.
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6.3 Fundamentacion:

La educacion sexual debe ser enfocada desde los valores con un punto
de vista afectivo, es indispensable que los jévenes reciban amor para
poder darlo. El desarrollo libre de experiencias e iniciativas personales va
a condicionar una sexualidad sana, asi como el establecimiento de las

relaciones sociales y filiales.

La informacién sexual es un aspecto de la educacion sexual que consiste
en contestar con verdad, sencillez y precision a las preguntas que realizan

los jovenes y en proporcionarles los conocimientos adecuados a su edad.

Segun Foucault, “la investigacion y la experiencia clinica atestiguan la
existencia de los problemas sexuales crénicos en las vidas de las
personas y en sus relaciones que son directamente atribuibles a la
ignorancia sexual y a la informacion errénea”, situacion que ocurre en

todo el proceso de formacion de las personas.

La sexualidad y la educacién estan intimamente ligadas a la calidad de
vida, tanto en el ambito individual como social, refiriendose a un estado
general de bienestar fisico, mental y social, y entrafia la necesidad de

conocer y ejercer una sexualidad libre enfocada en valores.

La educacion sexual debe comprender todas las acciones, directas e

indirectas, deliberadas o no, conscientes o0 no, ejercidas sobre una
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persona a lo largo de su desarrollo que le permiten situarse en relacién a

la sexualidad en general y con su vida sexual en particular.

La falta de educacion sexual en las instituciones educativas, el
bombardeo de los medios de comunicacion que envian mensajes donde
todo ocurre en un medio muy erotizado y genitalizado, la sexualidad que
todavia persiste como un tema tabu, del que no se habla pero que se
muestra muy abiertamente contribuye a aumentar la vulnerabilidad de los

jovenes.

El material de ensefianza de educacion sexual debe estar organizado
para acompafar a los estudiantes de la Escuela de Enfermeria en su
formacion, presentando una informacion que no solo contenga aspectos
anatomicos, fisiologicos, sino también se dirija desde un punto de vista

afectivo y emocional, incluyendo como actores principales a los jévenes.

6.4 Objetivos:

6.4.1. Objetivo General:

Contribuir a elevar el grado de importancia de la Educacion Sexual como
aporte para la ensefianza adecuada en valores, que sirva de apoyo a la
formacion integral de los jovenes estudiantes que cursan el primer afio de

universidad.
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6.4.2. Objetivos Especificos:

e Promover el empoderamiento de los conocimientos cientificos de
sexualidad, con la finalidad de que los estudiantes obtengan bases

reales para su formacion.

e Propiciar el ejercicio y el derecho que toda persona posee de
informarse y prepararse para su formacion libre y responsable

como parte de su proyecto de vida.

e Cultivar el crecimiento de una educacion sexual enriquecedora,
sana y responsable, atendiendo a la necesidad de cada persona,
de acuerdo a su realidad.

6.5 Ubicacion Sectorial y Fisica:

La investigacion fue realizada en la Universidad Técnica del Norte,
facultad Ciencias de la Salud, en la ciudad de Ibarra, provincia de
Imbabura. La universidad cuenta con la mejor infraestructura del norte del
pais, constituyéndose en la mejor opcion de estudios superiores para este

sector del pais.

Posee una variedad de carreras y especialidades que satisfacen en su

mayoria las necesidades educativas de los jovenes, cuenta con personal
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docente que combina la experiencia con la calidad académica, educando

a los jévenes de una manera integral.

En la facultad ciencias de la salud en la escuela de enfermeria, existen
dos carreras; enfermeria y terapia fisica, las cuales tienen mucha acogida
por parte de los jovenes; la investigacion se efectué en los estudiantes
qgue cursan los primeros afios de estas carreras superiores, los cuales

demostraron gran entusiasmo y deseo de colaboracion.

6.6 Desarrollo de la Propuesta:
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GUIA DE EDUCACION SEXUAL PARA
ESTUDIANTES DE PRIMER ANO DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA
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Los factores culturales como la religién, la educacion
y el desarrollo econdmico y social, estan intimamente
ligados en la sexualidad humana, e influyen en el
comportamiento de cada persona frente a este

aspecto de su vida.

La cultura armoniza la representacion social que un pueblo tiene sobre el
sexo Yy la sexualidad. Estas percepciones sociales generan estereotipos
en torno al sexo tanto real como irreal, algunos de ellos, pueden generar
problemas. La solucion a estas dificultades puede encontrarse en la ética.

La ética es “la realidad y el saber que se relaciona con el comportamiento
responsable donde entra en juego el concepto del bien o del mal de los

seres humanos”.

Lo ético comprende la disposicién de la mujer y del hombre en la vida, su
caracter, costumbre y moral. Podria ser el modo o forma de vida en el

sentido profundo de su significado.
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La moral es “la adquisicidon de un modo de ser logrado por apropiacion, o
por niveles de apropiacion, donde se encuentran los sentimientos, las

costumbres y el caracter”.

La persona es un ser individual, Unico e irrepetible, sujeto a procesos

educativos que moldean de forma permanente sus modos de ser.

La educacion de la sexualidad, incorpora actitudes y valores sociales,
que inicia desde el nacimiento, por tanto es deber de los padres
convertirse en agentes socializadores que deben impartir esta educacién

y las entidades educativas deben reforzarla y continuarla.

Cabe destacar valores que son importantes dentro de la sexualidad, tales

como:

v La Libertad, que es la capacidad de optar entre las diversas
alternativas posibles, lo cual requiere de informacién previa y

objetiva sobre ellas.

v La autonomia, es la ausencia de presiones en la toma de
decisiones, tales como fisicas, psicolégicas, social; el requisito
principal para la autonomia es la autoestima que protege a la

persona de la presién y manipulacion.
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v La responsabilidad, es el conocimiento y conciencia de las
consecuencias de las propias acciones, consigo misma y con los

demas.

La apropiacion de estas formas de actuar consigue la identidad personal.
La identidad, como funcién de la sexualidad, consiste en la certeza de
pertenecer a uno de los dos sexos y asumir en libertad y autonomia, las
caracteristicas, cualidades, actitudes, comportamientos y valores que

constituyen el ser femenino y masculino para cada cual individualmente.

La sexualidad humana es la expresiéon de
una unidad biolégica, psicolégica y socio
cultural. Considerando lo biolégico como
impulsivo vital para la conservacion de
la especie, lo psicolégico como el deseo
de unién, de sentimiento hacia la pareja
y el nivel socio-cultural como el
establecimiento de las normas, valores y
patrones culturales de un grupo
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LA SEXUALIDAD Y EL CICLO DE VIDA

LA SEXUALIDAD EN LA INFANCIA

Desde la primera infancia los nifilos experimentan sensaciones
placenteras al tocarse, al ser acariciados y besados. En su desarrollo va
observando las expresiones de afecto y las
actitudes sexuales de los adultos que le
rodean y en ocasiones trata de imitar, es
decir que paralelamente a la vivencia de la

sexualidad se van adquiriendo una serie de

valores como parte del ejemplo familiar.

Durante el periodo prepuberal se establece la identidad sexual y los nifios
contintan recogiendo informacion sobre la sexualidad ahora a través de
los amigos, los maestros, la familia y particularmente de los medios de

comunicacion.

LA SEXUALIDAD EN LA ADOLESCENCIA

Al iniciarse la pubertad aumenta la preocupacion por
la sexualidad. En la primera etapa de la adolescencia
es frecuente la masturbacion y las fantasias sexuales,
en ocasiones con compafneros del mismo, motivando

dudas sobre la orientacion sexual, con ansiedad y
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sentimientos de culpa. La masturbacion es mas frecuente en los chicos
que en las chicas, generalmente estd motivada por la curiosidad y el
deseo de disfrutar un placer intenso. Mas adelante puede ser vivida como

una descarga de ansiedad o de tensiones.

En la adolescencia media suelen producirse los
primeros contactos fisicos como intercambios
de besos y caricias, es una forma de

exploracion y aventura. En la adolescencia

tardia habitualmente se inician las relaciones
sexuales que incluyen coito. A diferencia de los adultos, la actividad
sexual del adolescente suele ser esporadica, con periodos prolongados
durante los cuales los adolescentes permanecen en abstinencia. Muchos
adolescentes mantienen lo que se denomina una “monogamia seriada”,
con enamoramientos intensos y apasionados, pero de duracidon mas corta

que la del adulto.

LA SEXUALIDAD EN LA ADULTEZ

En la adultez cada persona se ve como un ser
sexual, reconoce su orientacion en este sentido, ha
pasado su despertar sexual y esta en la etapa de la
formacion de vinculos romanticos o sexuales, todo

esto alude al logro de la identidad sexual.

Esta busqueda hace que la pareja inicie una
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planificacion de su proyecto de vida y quiera compartir no solo la vivencia
placentera del acto sexual coital, sino especialmente de su afectividad.

Esta busqueda hace que la pareja inicie una planificacion de su proyecto
de vida y quiera compartir no solo la vivencia placentera del acto sexual

coital, sino especialmente de su afectividad.

La relacion de pareja, cuando es satisfactoria, parece tener un efecto para
la salud de sus miembros, tanto fisico como mental. Sin embargo el
mantenimiento de una relacion de pareja satisfactoria para los dos
miembros a lo largo del tiempo parece ser un asunto muy dificil de lograr.

LA SEXUALIDAD EN LA TERCERA EDAD

Existen muchos criterios en relacion a la sexualidad en esta etapa de la
vida, unos creen gue es inexistente, otros
gue dependen de algunos factores, aunque
es cierto que, en general, las personas

mayores son menos activas sexualmente

gue los mas jovenes el interés sexual no

desaparece.

La salud fisica es, desde luego, un factor muy importante especialmente

en el caso de los hombres. En el caso de la mujer, las valoraciones
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acerca de su salud, independientemente de que estas sean objetivas o

subjetivas parece jugar un papel muy importante.

La historia previa de actividad sexual constituye otro factor muy
importante. Aquellos que siguen manteniendo una actividad sexual
gozosa Y frecuente a lo largo de los afios maduros son mas susceptibles

de continuar disfrutando de esta actividad a medida que envejecen.

En la etapa del climaterio masculino y femenino es importante no reducir
el comportamiento sexual al coito sino enriquecer y diversificar las fuentes

de estimulacion.
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IDENTIDAD Y ORIENTACION SEXUAL

La identidad sexual es la sensacion o sentimiento de
ser hombre o mujer. La orientacion sexual es una
atraccion constante hacia otra persona en el plano
emotivo, romantico, sexual o afectivo. Es facil

diferenciarla de otros componentes de la sexualidad,

del sexo biologico, de la identidad del género y el
papel social que conllevan los géneros, tales como adhesion a ciertas
normas culturales, relacionadas con el comportamiento femenino o

masculino.

La orientacién sexual incluye una gama de actitudes que va desde la
homosexualidad exclusiva hasta la heterosexualidad absoluta e incluye

diversas formas de bisexualidad.

97



A continuacién se describen algunos conceptos basicos:

Orientacion sexual en
la cual una persona
se siente atraida
sexualmente por
personas del otro
Sexo

Orientacion sexual Orientacion sexual en
en la cual una : la cual una persona se

persona se siente siente atraida
atraida sexualmente fisicamente por
por personas del personas de los dos
mismo sexo Sexos

Persona que ha
tomado medidas para
cambiar las
caracteristicas fisicas
propias de su sexo y
parecerse al otro

Existen varias teorias sobre los origenes de la orientacion sexual, hoy en
dia la mayoria de los cientificos considera que es probablemente el
resultado de una compleja interaccion de factores ambientales, cognitivos
y biologicos. En la mayoria de las personas, la orientacion sexual se

determina a una edad muy temprana.
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Recientes investigaciones han podido comprobar que la biologia, incluso
los factores hormonales genéticos, desempefia un papel importante en la

orientacion sexual de las personas.

Es importante reconocer que probablemente existen diversos motivos que
explican la orientacion sexual de una persona y que éstos son diferentes

en cada caso.

Para la mayoria de las personas, la orientacion sexual se define al
comienzo de la adolescencia, sin necesariamente pasar por una

experiencia sexual.

Cuando los homosexuales y los bisexuales solicitan ayuda de un
psicoterapeuta, no necesariamente es para cambiar su orientacion sexual.
Ocasionalmente, estas personas procuran asistencia psicologica para
poder asumir su propia sexualidad o para buscar estrategias que los
ayuden a lidiar con el prejuicio, pero la mayoria de las veces acuden por

los mismos motivos existenciales que los heterosexuales.

Los psicologos, psiquiatras y otros psicoterapeutas concuerdan en que la
homosexualidad no es una enfermedad, un trastorno mental o problema
emocional. En mas de 35 afios de investigaciones cientificas imparciales
y disefiadas, se ha podido demostrar que la homosexualidad de por si, no
esta relacionada con trastornos mentales o problemas emocionales o

sociales.
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MANIFESTACIONES DEL DESPERTAR SEXUAL

Dentro de las primeras manifestaciones del despertar sexual encontramos

las siguientes:

LOS SUENOS EROTICOS

En la adolescencia muchas de las veces puede ==

producirse durante el suefio una descarga < \/M)
T

fisiol6gica llamada polucion nocturna o suefios

himedos o erdticos, en los que se elimina el liquido seminal

(eyaculacion). Las mujeres también presentan excitacion y orgasmos

durante el suefno o fantasias eréticas.

Los suefios eroticos son formas de desahogo sexual que no estan dentro
del control consciente. Generalmente el adolescente suele sentir
vergienza y temor de que los demas se enteren, a veces se considera
culpable por este suceso, sin embargo éste es normal y debe ser

entendido como una manifestacion de su despertar sexual.

LA MASTURBACION

‘ Es una actividad por la cual la persona se otorga

placer a si mismo a través de la manipulacion

de sus genitales. Generalmente el hombre se
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masturba por medio de la manipulacion del pene. La mujer se manipula el

clitoris y los genitales externos.

En la infancia, a la edad entre los tres y seis afios, la masturbacion es
una forma de descubrir las diferencias anatomicas
entre niflos y nifias, ademas porque les produce placer

y le ayuda a familiarizarse con su propio cuerpo.

En la adolescencia la masturbacion tiene un caracter erético-biolégico,
es decir, de necesidad organica (por la accion hormonal). Chicos y chicas
se masturban para aplacar la tensién sexual, asi como para conocer el
placer corporal y sus sensaciones afectivo-fisioldgicas. Es considerada
como la busqueda del placer con plena conciencia de esto y también es

una forma de aprender

En la edad adulta, es una de las alternativas entre las posibles practicas
sexuales, y puede ser individual o con pareja,
incluido dentro del matrimonio. Es una forma de
sexo seguro y también de aplacamiento de las
tensiones sexuales de la vida cotidiana. La

masturbacién mutua, o masturbacibn a dos

normalmente se comienza a practicar en esta época.

En la tercera edad, puede ser un reflejo de la falta de sexo en la pareja,
especialmente en aquellas personas que, errbneamente creen, que la

sexualidad termina cuando acaba la edad fértil (la menopausia en las
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mujeres y la pérdida de vigor fisico y juventud en los hombres). También
es otra posibilidad sexual entre la pareja.

La actitud de los padres y maestros, frente a esta conducta sexual de los
hijos o estudiantes, es crucial en su educacion. Una reaccion exagerada o
una actitud castigadora, puede ejercer una idea negativa hacia la imagen
corporal en general y hacia sus propios genitales en particular. Lo
importante es no asustarse, obrar de modo que los padres 0 maestros
puedan establecer un dialogo al respecto y le hagan notar que es lo mas

natural.

La masturbacion es una manera de preparar al cuerpo para entender el
significado de compartir la propia sexualidad con otra persona. Desde
este punto de vista no es un vicio, es mas bien un cambio que permite al
hombre o a la mujer aprender a explorar y experimentar sensaciones

placenteras con su sexo.

EL ENAMORAMIENTO

Entre las experiencias humanas mas importantes tanto para el hombre
como para la mujer se encuentra el enamoramiento que es esencialmente
una experiencia mas emocional que reflexiva, llegando en ocasiones a

pensamientos posesivos respecto al ser del que se esta enamorado.
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El enamoramiento
€s un proceso
dificil de entender,

es mas facil
sentirlo...

Hay una fase inicial de entusiasmo mezclada con una sensacion de gran
libertad, si se tienen muestras de reciprocidad, la sensacion
experimentada es de euforia. Posteriormente el involucramiento
sentimental se incrementa y aparecen cuestionamientos, cuando se
plantean obstaculos a la relacion o si surgen dudas respecto a la

reciprocidad.

Durante el proceso de enamoramiento se
presentan ciertos fendmenos fisicos que se
consideran ya comunes, tales como:
palpitaciones, temblores, palidez, insomnio,
falta 0 aumento de apetito y en algunos casos,
cuando la incertidumbre respecto a la
reciprocidad es intensa, se presentan

eventualmente estados de angustia.

Los cientificos se encuentran intrigados por los cambios que se producen
a nivel cerebral y que hacen que la persona enamorada cambie tanto. Lo
gue han encontrado es que el cerebro produce una cantidad elevada de
endorfinas y encefalinas que son sustancias producidas por unas

neuronas especializadas que se encuentran en la parte central del
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cerebro llamado hipotdlamo en donde se llevan a cabo una serie de
conexiones de neuronas encargadas de las emociones, memoria,
aprendizaje, suefio, vigilia, hambre, entre otras cosas. Estas endorfinas
semejan en su composicién quimica a drogas como el opio y morfina, por
lo que también reciben el nombre de opiaceos enddgenos, otra sustancia
que se secreta por el cerebro es la feniletilamina, que se parece a las

anfetaminas.
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RESPUESTA SEXUAL HUMANA

La sexualidad desde el punto de vista biolégico es
una funcibn que se ejerce fundamentalmente
mediante érganos genitales y reproductores, pero
no exclusivamente. Los O6rganos genitales son

mediadores fundamentales de la funcién sexual,

pero no es lo Unico a través del cual los seres

humanos pueden ejercer su sexualidad.

El ser humano tiene un cuerpo inmensamente rico con un potencial
maravilloso para sentir, gozar y experimentar emociones, vivencias y
sentimientos eroéticos, los genitales hacen parte de esta riqueza y de este

conjunto.

Al cerebro llegan los estimulos, procedentes tanto del exterior como del
propio cuerpo o incluso d determinadas partes del mismo cerebro. A partir
de aqui, este drgano filtra toda la informacién y determina de forma
inconsciente si aquellos estimulos son sexualmente excitantes o no. Si
finalmente estos estimulos son vividos como eroéticos, el cerebro da

automaticamente la orden de iniciar la respuesta sexual.

Masters y Johnson, descubren las fases de las respuestas corporales que
ocurren durante la estimulacién sexual: excitacion, meseta, orgasmo y
resolucion. Sin embargo aunque esta clasificacion parece adecuada para
explicar la respuesta sexual humana es necesario que haya algo mas que

la excitacion y que debe ser previa, es necesario que haya interés, lo que
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se denomina deseo sexual o interés sexual, que es una fase en la que se
producen la mayoria de cambios psicolégicos y se caracteriza porque
inicia una etapa de afectividad, caricias, en las que el orgasmo empieza a

mostrar respuestas basicas, como palpitaciones aceleradas.

LA EXITACION SEXUAL

Se caracteriza por vaso congestion, es decir la sangre del cuerpo fluye
hacia la superficie, llenando en forma notoria el cuerpo del pene, del
clitoris y de la vagina. Esto produce en el hombre la ereccién del pene y

en la mujer la lubricacién vaginal.

Otro sintoma de excitacion es la contraccion muscular de todo el cuerpo,
la excitacion se produce en forma involuntaria y puede ser el resultado de
fantasias sexuales, imagenes, contacto fisico y en muchos casos también

se presenta y aunque no hayan ninguna estimulacién sexual explicita.

LA MESETA

Es la etapa de maxima congestion, es decir, el proceso de excitacion
contindia hasta el punto en que la persona siente que “no resiste mas”. Es
una etapa de muchisimo placer, esto lleva inevitablemente a la siguiente

etapa.
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Numerosos cambios fisiologicos se dan en los 6rganos corporales, tales
como la tensién arterial aumenta al tiempo que los latidos del corazén se
aceleran y la respiracion se hace mas rapida y profunda, estas sefales

marcan el acercamiento a la cumbre de la respuesta.

EL ORGASMO

En esta fase, el placer sexual a su mayor
intensidad y se caracteriza por las contracciones :.
que desencadena. Es la “explosién del cuerpo”

porque “no da mas” y necesita un desahogo
muscular total del cuerpo tanto de la mujer como del hombre, son

sensaciones de corto tiempo.

LA RESOLUCION

Es la ultima fase de la respuesta sexual, en la que todos los 6rganos
recobran la normalidad con cierta lentitud, el fluido de la sangre regresa a
su estado normal, el proceso de proceso de resolucion es muchos mas

rapido en el hombre que en la mujer.

Esta fase no debe ser considerada como final de la relacion sexual coital,
sino como un momento en que cada miembro de la pareja puede
expresar al otro sus sentimientos, mientras se comparte la agradable

sensacion del “regreso a la normalidad”.
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Cumplidas estas fases satisfactoriamente, una reaccion importante es que
se incrementa la afectividad psicologica en la pareja, la relajacion se
constituye en una ocasion de comunicacion asertiva que, en la mayoria
de los casos, da margen a que se solucionen las dificultades propias de la

convivencia en pareja.

El conocer las fases de la respuesta sexual humana, permite a la pareja
relacionarse mutuamente y sobretodo entender que una relacién sexual
coital no se limita a la union de genitales, o a la penetracion del pene en la
vagina. Comprende un proceso, en el cual la comunicacion es basica y el

goce sexual es mutuo.
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METODOS ANTICONCEPTIVOS

El propdsito principal de los métodos
anticonceptivos es el de evitar el embarazo y en
algunos casos prevenir infecciones o
enfermedades de trasmision sexual

Las principales caracteristicas de los métodos anticonceptivos son:

v No provocan dafio, el anticonceptivo usado por el hombre o mujer
no deben producir dafos

v Son seguros, es decir deben tener el menor indice de fracasos,
todavia no existe un método anticonceptivo 100% seguro, debe ser
analizado, evaluado y decidido en pareja y cada método debe ser
explicado por el profesional de la salud satisfaciendo todas las
inquietudes de la pareja.

v Son faciles de usar, para cada método anticonceptivo existen las
debidas indicaciones.

v Estan disponibles y al alcance de todas las personas que deseen
planificar su familia. g

v La Reversibilidad, quiere decir que al
dejar de usar el método anticonceptivo
elegido, la pareja puede recuperar la
posibilidad de tener hijos, excepto en el
caso de la vasectomia o ligadura de

trompas.
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CLASIFICACION DE LOS METODOS ANTICONCEPTIVOS

Métodos de Barrera:

Impiden que el espermatozoide alcance el évulo o que el évulo se

implante en el utero. Son los siguientes:

Son fundas finas de latex que recubren el
pene durante la relacién sexual coital

Son fundas de hule o caucho que recubre el
cuello del utero

Son fundas finas de poliuretano, recubren la
vagina durante la relacidn sexual coital

Son sustancias que eliminan a los
espermatozoides produciéndoles incapaces
de llegar al 6vulo
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FORMA DE UTILIZAR EL CONDON FEMENINO:

Pasos para colocar el condon

ANILLO EXTERNO '

ANILLO INTERNO

FORMA DE UTILIZAR EL CONDON MASCULINO:
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La efectividad del conddon puede mejorar si se lo utiliza acompafado de
un espermicida, usandolo solo de cada 100 parejas que lo utilizan, 12
gquedan embarazadas. Cabe destacar que el condon no solo previene

embarazos, también evita infecciones de trasmision sexual.

El diafragma o capuchon de cada 100 mujeres 16 se embarazan y los
espermicidas en cada 100 hay mas o menos 20 embarazos

convirtiéndose en menos efectivos.

Métodos hormonales:

Existen dos tipos, los que forman una barrera contra el semeny
destruyen los espermatozoides y los que actian impidiendo que el évulo
madure y sea expulsado del ovario (ovulacion) o impiden que estos se
implanten en la pared uterina.

Contienen hormonas,| Son seis tubitos de | Es una inyeccion que
gue al ser tomadas plastico suaves que se pone la mujer
diariamente impiden | se coloca bajo la piel | cada 1, 2 o 3 meses
gue la mujer quede del brazo, protege | impide que maduren
embarazada por 5 afios los dvulos
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Las pildoras tienen una efectividad de que en cada 100 mujeres que la
usan, hay alrededor de 7 embarazos y generalmente por olvidar de tomar

todos los dias.

Las inyecciones y los implantes son métodos muy efectivos, ya que de

cada 100 mujeres que las usan, como maximo 1 saldra embarazada.

Los métodos anticonceptivos hormonales pueden ocasionar efectos
secundarios los cuales dependen de la aceptacion de cada organismo,

podrian ser los siguientes:

Cambios en la menstruacion en cantidad y duracion
Dolores de cabeza

Dolores de senos

Nauseas

Vémito

Cambios en la piel

Aumento de peso

€ € € € € ¢ <¢ <

Cambios emocionales
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Métodos Naturales:

Son aquellos que se basan en calculos del ciclo menstrual, temperatura
corporal basal, consistencia de la mucosidad y el método que evita la

eyaculacion.

Consiste en cuidarse de no tener relaciones
coitales los dias fértiles

Reconocer las caracteristicas de fertilidad del
moco cervical

Extraccion del pene antes de que se
produzca la eyaculacién

Relaciones sexuales durante los 6 primeros
meses sin presencia de menstruacion

El método del ritmo o calendario es recomendable siempre y cuando las
mujeres tengan un ciclo menstrual regular y sea aconsejado por un
especialista médico, en cuanto a la efectividad de cada 100 parejas que lo

utilizan, mas o menos 20 quedan embarazadas.

El método de la lactancia surge efecto cuando la leche materna es el
principal alimento del bebé durante los 6 primeros meses, sin que pase

114



méas de 4 horas durante el dia y 6 durante la noche de dar el seno, y
siempre y cuando no exista presencia de menstruacion. La efectividad es
muy buena porque de cada 100 mujeres que lo usan, 2 se embarazan.

El coito interrumpido constituye un método de emergencia cuando no se
dispone de otro método, debido a que requiere de mucha motivacion, es
recomendable para los varones que tienen buen control en su
eyaculacién, es importante recalcar que para el adolescente constituye un
riesgo por la falta de experiencia en el control de la eyaculacién. De cada

100 parejas que lo usan, 18 se quedan embarazadas.

Métodos Intrauterinos:

T DE COBRE

Pequefio objeto de
plastico con alambre de
cobre suave, que debilita
a los espermatozoides

Son pequefios objetos
de plastico que se

colocan dentro del Utero
de la mujer.
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Este método anticonceptivo pueden utilizarlo mujeres que ya hayan tenido
hijos, es contraindicado para mujeres que tengan enfermedad pélvica
inflamatoria, mujeres con varios comparfieros sexuales y mujeres con
abundantes menstruaciones. Es uno de los métodos anticonceptivos mas

efectivos, de cada 100 mujeres que lo usan, 1 se embaraza.

Métodos Definitivos:

LIGADURA DE TROMPAS VASECTOMIA

Son intervenciones
quirurgicas que producen
esterilidad permanente

(el =TV g Lol (o] e [FIT V=4 TeE e [U[=Neelg=  Intervencion quirurgica que corta
las trompas de Falopio de la los conductos deferentes del
mujer hombre

La efectividad de estos métodos anticonceptivos es total ya que cuando
se produce la esterilizacién quirtrgica ya no habra embarazos, en la
vasectomia es recomendable que los hombres utilicen condon durante
tres meses después de realizada o en 20
eyaculaciones posteriores.
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LA REPRODUCCION Y EL EMBARAZO

Para que tenga lugar la concepcion deben cumplirse
v una serie de hechos biologicos bastante complejos. La
b ovulacion generalmente se produce hacia el dia 14 de
un ciclo menstrual de 28 dias, para que se produzca la
fecundacion es necesario no solo la presencia del
espermatozoide que aporta el varon y el évulo que aporta la mujer sino
también que las hormonas que regulan el ciclo ovérico funcionen

adecuadamente.

Si la concepcion se produce, el embrion debe hallar un recinto adecuado
para desarrollarse que viene a ser el Utero e inicia el desarrollo
embrionario en donde se forman todos los 6rganos y tejidos del futuro ser,

este periodo dura 12 semanas.

El siguiente periodo se denomina fetal en el que se produce el desarrollo
del feto y ocurre entre la semana 12 y la semana 41 que es el final del

embarazo.

Durante el embarazo se producen cambios anatomicos,
fisiologicos, psicologicos en la mujer que requieren de
atencion especial por parte de la pareja con la finalidad

gue este proceso sea llevado con total naturalidad y

llegue a un final feliz.
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Al finalizar el embarazo el nuevo ser estarad
completamente formado y desarrollado  tanto
anatomica como fisiolégicamente y se
producira el parto o alumbramiento, éste

puede darse por Vvia vaginal o cesarea.

La etapa posterior al parto se denomina puerperio, se caracteriza por la
involucién de todos los oOrganos y tejidos que durante el embarazo

sufrieron cambios y modificaciones.
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VIH/SIDA E INFECCIONES TRANSMITIDAS
SEXUALMENTE

VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA (VIH)

El VIH ataca sobre todo a los linfocitos, que son
células que circulan en la sangre y constituyen

parte importante del sistema de defensa de

nuestro organismo (Sistema Inmunoldgico),
debilitandolo frente a cualquier enfermedad.

Este virus puede permanecer varios afios en el

A 2

mientras tanto se pueden estar transmitiendo el virus a otras personas sin

cuerpo antes de que aparezcan sefales,

saberlo.

SINDROME DE INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA (SIDA)

El SIDA es una enfermedad producida por el VIH, es
considerado un sindrome porque aparecen un conjunto de
signos y sintomas de las enfermedades, Inmunodeficiencia,
porque el Sistema Inmunologico (de defensa) se debilita por
el ataque del VIH y adquirida, porque se presenta por un

contagio y no es hereditario.
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El SIDA empieza cuando el VIH ha debilitado nuestras defensas y por lo
tanto ataca varias enfermedades en los diferentes érganos del cuerpo.

La infeccion causada por el VIH pasa por las siguientes etapas:

Etapa Inicial:

El VIH produce anticuerpos que normalmente se puede determinar seis
semanas después de haberse infectado con el virus. Solo puede ser
detectado por examenes de sangre con la prueba de ELISA y confirmada

por el examen de Wester Blood.

Etapa Asintomatica:

Es en la etapa en donde el virus se reproduce activamente sin presentar
sintomas. Las personas se sienten bien, aparentemente esta sana a

pesar de estar infectada con el virus.

Etapa Sintomatica:

La persona empieza a presentar signos y sintomas, como pérdida de
peso, diarrea crénica, tos, fatiga, ganglios inflamados, etc, a causa del

deterioro de su sistema inmunoldégico.

120



Etapa Critica:

La persona ha perdido todas sus defensas y es atacada por cualquier tipo

de infeccion o enfermedad.

Fluidos Corporales que transmiten el VIH

Se ha probado que los siguientes fluidos transmiten el VIH:

Sangre >
Semen
Fluido vaginal x

Leche materna

P P b P

Formas de Transmision del VIH

La infeccion producida por el VIH/SIDA se transmite sobre todo por:

# Contacto sexual anal, vaginal y oral sin proteccion, con una
persona infectada

# Por transfusion de sangre infectada o sus derivados

% Compartir agujas u otros instrumentos corto punzantes
infectados y/o no esterilizados
De madre a hijo durante el parto

A través de la leche materna
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Formas por las cuales no se transmiten el VIH

El VIH es un virus que no sobrevive fuera del organismo, por tanto:

No se contagia por el contacto social

Por darse la mano o dar un abrazo o por un beso

No se propaga por conducto de los alimentos ni del agua
Por compartir la vajilla (plato, cuchara, vaso, etc.)

Por toser o estornudar

Por picadura de insectos

Por bafiarse en piscinas

Usar la misma ropa

BN T I T I I I I )

Por contacto con la piel

INFECCIONES TRANSMITIDAS SEXUALMENTE (ITS)

Las infecciones de transmision sexual se contagian por medio de
relaciones sexuales con una persona infectada. Algunas veces son
dolorosas y pueden causar mucho dafo infectando los 6rganos genitales.

A las ITS se las conoce también como enfermedades venéreas.

La mayoria de ITS se pueden curar con tratamiento.
Es posible tener una de estas infecciones aunque no
se presente ningun sintoma, en otras ocasiones, los

sintomas pueden desaparecer por si mismos, pero la
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infeccion necesita ser tratada para ser eliminada. Algunas de estas
infecciones como las producidas por virus no tienen cura, solamente se
disminuye o elimina por cierta temporada las manifestaciones, signos o

sintomas.

El cambio continuo de pareja aumenta el
riesgo notablemente de adquirir ITS, las
mujeres son mas susceptibles porque la

mucosa vaginal es mas capaz de captar los

microorganismos.

Formas de transmision de las ITS

Las Infecciones de Transmision Sexual pueden ser transmitidas de una

persona contagiada a otra por:

Contacto Sexual:

% Relaciones sexuales desprotegidas entre personas con
cualquier orientacion sexual: heterosexual, bisexual y
homosexual

# Contacto sexual desprotegido, por la vagina, buco-genital y

anal
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Sanguinea: (Hepatitis B y VIH/SIDA)

% Por transfusion sanguinea o sus derivados

# Inyecciones intravenosas en las que se utilizan jeringas

contaminadas, por ejemplo en adictos a drogas inyectables

La mayoria de los microbios causantes de estas infecciones necesita
lugares humedos y calidos para sobrevivir, por eso infectan la boca, el

recto, la vagina, la vulva, el pene y los testiculos.

El A, B, C de la prevencion del las ITS:

BIEN >
ABSTINENCIA e SEGURO

CONDON
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LA ASERTIVIDAD

La palabra asertividad proviene del latin assertum, que significa

comunicarse afirmativamente.

Definiciones:

A

Es la conducta que permite a una persona actuar
acorde a sus intereses mas importantes, defenderse
sin ansiedad, expresar sentimientos honestos o
ejercer los derechos personales, sin negar los
derechos de los demas

La asertividad implica defender los derechos y expresar
pensamientos y creencias en forma honesta, directa y apropiada,
sin violentar los derechos de los demas. La base es la
comunicaciéon mutua, dar y recibir respeto

Es una forma de expresion consciente, congruente, clara, directa 'y
equilibrada, cuya finalidad es comunicar nuestras ideas y sentimientos
o defender nuestros legitimos derechos sin la intencion de herir,
actuando desde un estado interior de autoconfianza, en lugar de la

emocionalidad limitante tipica de la ansiedad, la culpa o la rabia
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La Asertividad como Habilidad Social:

La asertividad es una habilidad personal que

£ permite expresar sentimientos, opiniones y
- S pensamientos, en el momento oportuno, de
\

la manera adecuada y sin negar, ni irrespetar
los derechos de los demas. Discriminar las ocasiones en que la expresion
personal es importante y adecuada, responder sin agresion o pasividad,
frente a una conducta poco cooperadora, inapropiada o irrazonable de las

otras personas.

La habilidad de ser asertivos proporciona dos importantes beneficios:

v Incrementa el auto respeto y la satisfaccidbn de hacer alguna cosa
con la suficiente capacidad para aumentar la confianza en uno

mismo

v Mejora la posicion social, la aceptacion y el respeto de los demas,
en el sentido de que se hace un reconocimiento de la capacidad de

autoafirmar nuestros derechos personales

La ventaja de aprender y practicar
comportamientos asertivos dentro de la
sexualidad, nos permite ademas de llegar
CcoOn mensajes propios, expresar nuestras

opiniones y mostrarnos considerados. Se

consiguen sentimientos de seguridad vy
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reconocimiento social. Sin duda, el comportamiento asertivo ayuda a

mantener una alta autoestima.

Para aprender a ser asertivos, es imprescindible tener bien claro el hecho
de que tanto el estilo agresivo como el pasivo no permiten conseguir los

objetivos deseados.

La asertividad se construye en base a

un modelo que sigue

ntro hacia fuer
de dentro hacia fuera, ‘““—7’7;&:.»
fortalezas personales =

principios generales,
de la construccion de
a la exteriorizacién en
&

el servicio de los demas, partimos del respeto a nosotros mismos, para

luego ejercitar el respeto a los demas.

El modelo completo tiene la siguiente légica:

* RESPETO A LOS DEMAS

RESPETO A Si MISMO

* SER HONESTO

SER APROPIADO e CONTROL EMOCIONAL

e SABER ESCUCHAR

* LENGUAJE NO VERBAL

SER POSITIVO

VVNVVV
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Los Tres Estilos de Comunicacion:

Existen tres estilos basicos de comunicaciéon diferenciados por la actitud

gue revelan hacia el interlocutor: pasivo, asertivo y agresivo.

\', Pasividad Es aquel estilo de comunicacion
propio de personas que evitan mostrar sus
sentimientos o0 pensamientos por temor a ser
rechazados o incomprendidos o a ofender a otras

personas. Infravaloran sus propias opiniones y necesidades y dan un

valor superior a las de los demas.

Agresividad  Este estilo de comunicacién se
sitta en un plano opuesto a la pasividad, -
caracterizandose por la sobrevaloracion de las
opiniones y sentimientos personales, obviando o

incluso despreciando los de los demas.

Asertividad Es aquel estilo de comunicacion abierto a las opiniones

ajenas, dandoles la misma importancia que a

las propias. Parte del respeto hacia los demas y
W ‘/7 hacia uno mismo, aceptando que la postura de

los demas no tiene por qué coincidir con la

propia y evitando los conflictos sin por ello dejar

de expresar lo que se quiere de forma directa, abierta y honesta.
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Los Derechos Asertivos:

Derecho a ser tratado con respeto y dignidad
Derecho a tener y expresar los propios sentimientos y opiniones
Derecho a ser escuchado y tomado en serio

Derecho a juzgar sus necesidades, establecer sus prioridades y
tomar sus propias decisiones

Derecho a decir “NO” sin sentirse culpable

Derecho a pedir lo que sea, sin olvidar que también la persona
con la que dialogo tiene el mismo derecho

Derecho a cambiar

Derecho a poder cometer errores

Derecho a pedir informacion y poder ser informado

Derecho a obtener aquello por lo que se ha pagado

Derecho a decidir no ser asertivo

Derecho a ser independiente

Derecho a tomar decisiones sobre sus propiedades, su cuerpo,
mientras no se viole los derechos de otras personas

Derecho a tener éxito

Derecho a gozar y a disfrutar

Derecho al descanso, al aislamiento, sin dejar de ser asertivo
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Pasos para tomar una decision con asertividad:

1. OBTENER INFORMACION: Tiene relacién con la definicion del
problema pues al iniciar una toma de decisiones
debemos reconocer las causas que lo originan. Al

definir la situacion, se lograra ver con claridad y se

podran establecer qué alternativas se tienen.

2. ANALIZAR TUS PROPIOS VALORES: Es importante considerar
como las alternativas de solucién al problema, pueden afectar
nuestros valores, puede ser que vaya en contra de lo que tus

convicciones o principios te orientan.

3. HACER UNA LISTA DE LAS VENTAJAS Y DESVENTAJAS:
Hace referencia a las alternativas o cambios que podamos seguir,

sera necesario elaborar una lista de ventajas y desventajas.

4. PROYECTAR EL EXITO DE CADA ALTERNATIVA:

Una vez que tengamos analizadas las ventajas y \SQQ

desventajas, sera mas sencillo proyectar el éxito de

cada alternativa.

5. TOMAR LA DECISION: Se refiere a elegir la alternativa mas

conveniente.
6. EVALUAR LOS RESULTADOS: Luego de ejecutar la decision es

importante evaluar los resultados de ésta y asumir las

consecuencias.
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VALORES

Algunas definiciones de los valores:

Son actitudes o caracteristicas
acerca de lo que sentimos muy
firmemente y que pueden
afectar a nuestras decisiones

Son predisposiciones para
actuar, pensar y sentir de
determinada manera

Representan la fusion de
elementos acerca de
comportamientos, ideas y
afectos

Son ideas o cualidades que son
importantes, deseables y
apreciadas

Los valores comienzan a adquirirse desde la nifiez, casi sin darnos
cuenta. El nifio adopta valores a través de los mensajes familiares, de la
educacion recibida en casa, que es el lugar en donde se
adquiere los primeros valores, sobre todo a través del

ejemplo. En la escuela y con los amigos, también se

adquieren valores.

Las actividades humanas estan provocadas por motivaciones,

que tienen como base un sistema personal de valores y
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creencias. La experiencia cotidiana nos esta continuamente demostrando
que los sucesos que acaparan las primeras paginas en los periodicos, la
television, la radio, se deben a motivaciones politicas, sociales,

econdmicas, familiares y religiosas.

LAS ACTITUDES Y LOS VALORES DE LAS PERSONAS:

Se puede identificar las actitudes y los valores en las personas a través

de indicadores como:

RESPONSABILIDAD:

v Asistir puntualmente a las reuniones fijadas
v Respetar, horarios, sin necesidad de control

v Estar al dia en sus compromisos y obligaciones

AUTOAPRENDIZAJE:

v Realizar trabajos de investigacion
v Discutir sobre el tema ya estudiado

v Participar por propia iniciativa en grupos de estudio

AUTOCUIDADO DE LA FERTILIDAD Y SEXUALIDAD:

v Valorar y apreciar el cuerpo
v Valorar la importancia de auto-examinar su propio cuerpo, teniendo

conocimientos de que es normal para si mismo y acudiendo a un
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profesional de salud, en caso de reconocer que algo no esti
marchando bien

Tratar a la gente por igual sin importar el género, ni la procedencia
étnica

Asumir su propia sexualidad como una expresion
normal y positiva de si mismo

Valorar la habilidad de tener el nUmero de hijos que

uno quiere y cuando los quiere

Valorar la proteccién de su salud reproductiva
Mantenerse limpio y aseado, cuidando su salud fisica y mental
Mantenerse actualizado en los avances sobre salud sexual y

reproductiva

AUTODOMINIO:

€ € ¢ <

Conservar la tranquilidad cuando se es criticado
Aceptar criticas y observaciones
Defender sus propios de vista sin exaltarse

Controlar sus impulsos sexuales

COMPRENSION:

€ € <€ <

Tolerar las debilidades de sus compafieros
Reconocer la contribucién del otro
Justificar actitudes y decisiones del compafiero

Aceptar la orientacion sexual de los demas

COMUNICACION:

v

Emitir sus opiniones en forma clara




v Comunicar abiertamente los puntos de vista sobre sexualidad y
compartir criterios sobre comportamientos a seguir, para proteger
la salud reproductiva de si mismo y de otros

v Expresarse con libertad ante el grupo

v Relacionarse bien con todo el grupo de amigos sin importar el
género

v Ser capaces de expresar nuestros sentimientos con los padres y
escuchar las inquietudes de ellos

CREATIVIDAD E INICIATIVA:

v Ejecuta una tarea en forma original
v Presenta varias soluciones para un problema,

sea suyo o de sus comparieros

v Enfrenta situaciones, aln cuando estén en

contra

DESPRENDIMIENTO:

v Prestar voluntariamente ayuda a sus comparieros
v Ofrecerse voluntariamente para cumplir actividades

v Contribuir al bienestar de los demas sin esperar recompensas

DISCIPLINA:

v Obedecer las normas y reglamentos
v Acatar las decisiones de los padres, profesores, amigos Yy
compaferos

v Modificar sus métodos de trabajo para atender las decisiones del

grupo
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EFICIENCIA:

v Ejecutar a tiempo las actividades programadas

) v Tomar medidas que aceleran los trabajos
H v Cumplir las tareas con esmero y dedicacion

LIDERAZGO:

-2

v Inspirar, motivar e incentivar al grupo ¢
S A3
\]

v Promover la cooperacion de los miembros

del grupo

ORGANIZACION:

v Plantear las actividades que va a realizar

v Utilizar ayuda

“EL CUERPO QUE TENEMOS ES NUESTRA
CASA POR SIEMPRE: CON EL VENIMOS Y CON
EL NOS VAMOS”

Susana Reyes

135



6.7 Impactos:

Con el uso de la guia por parte de los estudiantes de primer afio de la

escuela de enfermeria, se prevé alcanzar los siguientes logros:

e Aceptacion de la educaciéon sexual con un enfoque humano y con

valores por parte de los estudiantes

e Reconocimiento del valor de la investigacion como parte del
proceso metodologico la educacion de la sexualidad por parte de

los profesores y alumnos de la escuela de enfermeria

e Integracion de la educacion sexual en el pensum de estudios del
primer afio de la escuela de enfermeria de la Universidad Técnica
del Norte

e Compromiso individual de cada estudiante para el estudio
adecuado de la sexualidad, actualizandose constantemente para

su propio bienestar y el logro adecuado del ejercicio profesional

6.8 Difusion:

La guia estda dirigida a sus principales beneficiarios que son los
estudiantes del primer afio de la Escuela de Enfermeria de la facultad
Ciencias de la Salud de la universidad Técnica del Norte, a través de los
sefiores docentes serd posible difundirla, los estudiantes una vez que

hayan conocido los aspectos mas importantes de la sexualidad, de una
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manera gratificante y responsable empezardn por si mismos a demostrar
cambios de conducta y comportamiento acorde a su propia escala de

valores y discernimiento.

Por tanto seran ellos los encargados de propagar los conocimientos
adquiridos, los cuales estan totalmente enfocados a que los estudiantes
adquieran habilidades sociales, potencien su capacidad de comunicacion
y sobre todo tomen decisiones asertivas, que sean demostradas con

responsabilidad y autoestima.
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