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Los derechos sexuales y reproductivos de las y los adolescentes son un tema
de debate, particularmente por factores de tipo moral, ético y cultural,
arraigados en la poblacién. Como instituciones responsables del bienestar
social, la tarea de aminorar los dafios e incrementar los beneficios dentro de

estos procesos de transformaciéon, son un compromiso institucional constante.

Sin embargo el desarrollo de las libertades sociales, el crecimiento
demografico, el aumento de la tecnologia y de las redes de comunicacion, a la
par del crecimiento de los problemas de salud publica como las enfermedades
infecciosas, nos hacen asumir que se requiere concientizar permanentemente
a los principales actores que influyen en la sociedad, para que en conjunto,
todas las instituciones involucradas sumemos esfuerzos y tomemos mejores
decisiones al realizar los programas que benefician especificamente a los
diferentes sectores vulnerables de la poblacion como las madres y padres de
familia, personas de la tercera edad, adolescentes, niflas y niflos, madres
solteras, migrantes, discapacitados; quienes son personas con necesidades

focalizadas dentro del espectro social de la poblacion.

En este caso en el que nos corresponde atender las necesidades de las
mujeres, Yya contamos con muchas evidencias y datos estadisticos que
muestran situaciones problematicas, de riesgo y de crisis para las que se

deben tomar respuestas emergentes y de largo plazo para darles soluciones.

Es por ello que el Instituto Jalisciense de las Mujeres con el fin de contribuir de
manera mas directa en el trabajo de la prevencién, colabora con las
instituciones educativas para trabajar este manual de atencibn a la
problematica del embarazo en mujeres menores de edad, con el propoésito de
brindar una herramienta didactica dirigida a la docencia y a quienes estan
involucrados en educar y sensibilizar sobre la vida sexual y reproductiva, con

acciones que propicien conciencia y cuidado en pro de su desarrollo sexual.
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Trabajar con los contenidos de este manual en las instituciones de formacion,

desde el sector salud, hasta los organismos no gubernamentales, son un apoyo
para favorecer la construccion de una sociedad con adolescentes mas

responsables y comprometidos consigo mismos y su futuro.

El manual ofrece diferentes técnicas en el tema de la salud sexual y
reproductiva, las cuales van dirigidas a lograr un aprendizaje significativo y
formativo fomentando la reflexion en torno a la importancia de la toma de

decisiones y la planeacion de un proyecto de vida.

Mtra. Maria Elena Cruz Mufioz
Presidenta del Instituto Jalisciense de las Mujeres

Vivir Mejor
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Presentacion

La misién primordial del Instituto Jalisciense de las Mujeres es la difusion y
goce pleno de los derechos humanos de las mujeres y de los hombres, entre
estos derechos destacan los sexuales y reproductivos. Es decir, aquellos que
garantizan el ejercicio de la sexualidad en condiciones de responsabilidad,
consciencia y libertad, asi como la toma de decisiones de manera informada,
sobre la fecundidad, y la prevencion de infecciones de transmision sexual,
directamente vinculadas con el derecho de las personas a la vida que
demandan como condicion el acceso a informacion amplia, veraz y

especializada.

Este manual ha sido elaborado con el propdsito de guiar a las y los promotores
en la implementacién de un taller para la atencién y prevencion del embarazo
en adolescentes, su propdésito es brindar la informacién necesaria para que
estos desarrollen habilidades en la toma de decisiones y fortalezcan sus
conductas de autocuidado, manejen informacion cientifica actualizada y
puedan asumir su propio proyecto de vida, en el cual la maternidad y
paternidad sean una eleccién y no un hecho sorpresivo que dificulte otros
procesos de formacion y socializacion vitales para esta etapa.

El inicio impulsivo, frecuentemente no elegido, y por lo tanto, desprotegido,
conlleva a una vida sexual no sana ni placentera, a embarazos no deseados y
dificilmente asumidos con responsabilidad con los riesgos de salud implicitos
de esta practica. Difundir informaciéon adecuada y oportuna permite también
prevenir infecciones de transmision sexual vy VIH/sida, que afecta
significativamente a la poblacion joven en etapa productiva en paises tan

vulnerables como México.

El presente documento pretende ser una herramienta educativa para aquellas
personas, que teniendo la oportunidad de trabajar con las y los adolescentes,
desean acercarse y aproximarles una vision de la sexualidad responsable y

comprometida consigo misma(o) por lo que es necesario aplicarlo por
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especialistas sensibles, familiarizados y capacitados en las tematicas, para
que logren abordar cada uno de los temas con oportunidad, apertura, claridad y
una vision incluyente a fin de propiciar un aprendizaje significativo y

transformador en las y los participantes.

Objetivo general

Incidir en el desarrollo de las competencias profesionales de las y los
educadores necesarias para promover en las y los adolescentes el desarrollo
de sus capacidades, actitudes y habilidades que les posibiliten la toma de
decisiones asertivas, la evitacion de factores de riesgo, que contribuyan a
lograr una mejor comunicacién entre sus pares, sus padres/madres,
maestros/as o tutores; lleguen a desarrollar su propio proyecto de vida y asi

lograr manifestar todo su potencial humano.

Poblacién a quien esta dirigido

Este manual y taller estan disefiados para fortalecer las competencias
didacticas de las y los facilitadores asignados para abordar tematicas de
sexualidad con las y los jévenes en un intercambio de ideas que favorezcan la
reflexion y el dialogo sobre la sexualidad a partir de sus dudas, sentimientos,
valores, conocimientos y saberes que propicien su autocuidado,
responsabilidad y la toma de decisiones conscientes en pro de su desarrollo

integral.
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Datos a considerar del tema en Jalisco

Segun la Encuesta Nacional de la Dindmica Demografica (ENADID)* del 2009 y
La Encuesta Nacional de Juventud 2010, suman un total de 723 mil 539

adolescentes en Jalisco, entre las edades de 15 a 19 afios, y representan el
9.8 % del total de la poblacion del pais, de los cuales 358 mil 977 son mujeres
y 364 mil 977 son hombres, representando el 49.6 % y 50.4%, respectivamente
del total de la poblacién , lo anterior de acuerdo con el Censo de Poblacién y
Vivienda de 2010.

El 58% de las mujeres inicia su vida sexual antes de los 20 afos, llevando a las
jovenes a tener embarazos no planificados y bajo condiciones criticas. Se
estima que en Jalisco la edad promedio a la primera relacion sexual en las
mujeres de 15 a 19 afios es de 15.8 afios (COEPO)?.

El embarazo en adolescentes es considerado como riesgoso por diversos
factores, entre los de salud, destaca por ejemplo, una mayor probabilidad de
muerte de la joven durante las fases del embarazo, parto y puerperio. Entre los
factores sociales se encuentran la vulnerabilidad que enfrentaran las madres

adolescentes que estan en situacién de marginacion y pobreza.

En lo que respecta a la maternidad en adolescentes, las estadisticas de
natalidad del afio 2009 contabilizaron practicamente 26 mil nacimientos de
madres adolescentes de 19 afios o0 menos, que representan el 16.7 por ciento
del total de nacimiento en Jalisco, y es superior en un 19 por ciento respecto a
la proporcion de este tipo de nacimientos en 1990, que fue de 14.0 por ciento.

De acuerdo a los datos de la ENADID 2009, el 16.4 por ciento de los
embarazos adolescentes en Jalisco fueron no planeados, mientras el 6.4 por
ciento no deseados. El 9.2% de los embarazos ocurridos entre 2004-2009,

termind en aborto, el 9.4% de las muertes ocurrieron en la casa de la mujer.

! hitp://ww.inegi.org.mx/est/contenidos/proyectos/encuestas/hogares/especiales/enadid/default.aspx
consultado en octubre 2012
2 http://www.jalisco.gob.mx/wps/portal/organismos/coepo/!ut/p/c5/04 consultado en octubre 2012
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Por otro lado, cifras de la Secretaria de Salud® indican que del total de los
nacimientos en el aflo 2010 en nuestro Estado, fue de 142 mil 413y el 15.6 %
fue de jovenes adolescentes y, en ese mismo afo, del total de las jovenes de
15 a 19 afos fallecidas, un 0.8% murié por alguna causa relacionada con el
embarazo. Sumando un total de 9.4% de muertes maternas. Ademas del

problema de desercion escolar y proyectos truncados.

La Encuesta Nacional de la Juventud 2010%, sefiala que 1.8% de las y los
jovenes de 15 a 19 afios, abandonaron la escuela por causa de la maternidad o
paternidad no planeada. Jalisco ocupa la quinta posicion a nivel nacional, un
42.0% de uniones 0 matrimonios por embarazos prematuros, muy por arriba

del promedio nacional, que es de un 24.6%.

El censo de poblacion 2010 detect6 que el 7 por ciento de las jévenes de 19
afios o0 menos en la entidad ya habian tenido por lo menos un hijo nacido vivo.
Pero ademas una adolescente que ya tuvo un hija/o tiene una importante
probabilidad de volver a ser madre dentro de la misma adolescencia. Asi lo
muestran los datos del censo, que contabiliz6 un total de 39 mil 247 madres
adolescentes, de ellas 6 mil 114 ya tenia dos hijas/os y 954 tenian tres 0 mas.
Ademas un total de 401 madres adolescentes tenian apenas entre 12 a 14

anos.

Los municipios con las mas altas proporciones de adolescentes con al menos
un hija/o nacido vivo son Bolafios y Chimaltitan con un 14.8 y 14.5 por ciento,
respectivamente, ambos pertenecen a la region Norte y son municipios con alta
marginacion; quedando manifiesta la relacion directa entre este problema,

marginacion y la escasez de servicios de salud en los municipios.

Un factor relevante es que el uso de la anticoncepcion en la primera relacion

sexual no es una practica extendida entre las adolescentes, en 2009 sélo

* Publicado en: Todas, Grupo Milenio. 24 de septiembre 2012.
* http://www.imjuventud.gob.mx/imgs/uploads/Encuesta_Nacional de Juventud 2010. consultado en
septiembre 2012.
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cuatro de cada diez mujeres entre 15 y 19 afios utilizaron algun tipo de
anticonceptivo en el primer encuentro sexual. A esto se le debe adicionar el
problema de la demanda insatisfecha de métodos anticonceptivos, que afecta
directamente a las a las mujeres que, estando expuestas a la posibilidad del
embarazo, no usan métodos anticonceptivos, a pesar de no desear

embarazarse.

De igual manera son muy susceptibles de adquirir alguna infeccién de
transmision sexual (ITS), asi como el Virus de Papiloma Humano (VPH),
porque tienen algo especial en el cuello del Gtero que llamamos zona de
transformacion. Son epitelios inmaduros que estadn cambiando y tienen un muy
alto numero de mitosis. Ahi es donde el VPH necesita entrar, para incluirse en
el ciclo celular de la persona infectada. El contagio se origina en las relaciones
sexuales sin proteccion y no tiene sintomas. Lo importante de esta infeccion es
que el preservativo ayuda a disminuir el riesgo.

De acuerdo a los datos analizados y expuestos podemos sefialar que las/los
adolescentes hoy en dia asumen una disociacion entre la sexualidad y la
reproduccion. No obstante, la prevalencia de uso de métodos anticonceptivos
de mujeres unidas entre este grupo de edad a nivel nacional es apenas 44.7%;
para Jalisco la situacién es mas preocupante, tan sélo el 29.3% de las mujeres
unidas de entre 15y 19 afios utilizan algun método anticonceptivo. Esto sucede
aun cuando el 97.1% del total de mujeres adolescentes en Jalisco conoce

algun método anticonceptivo.

Para poder enfrentar estos retos, es necesario tratar de forma integral los
aspectos del desarrollo biopsicosocial del las y los adolescentes, establecer
lineas de accion, mediante un enfoque educativo que enfatice los aspectos

tendientes a fortalecer sus actitudes disminuir las practicas de riesgo.

La educacion integral de la sexualidad es un factor clave del desarrollo

sostenible, indispensable para logar el bienestar, la salud y la calidad de vida,
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que contribuye a fomentar la equidad de género, la democracia y el ejercicio

pleno de los derechos humanos y de los derechos reproductivos.

La sexualidad es un mundo de posibilidades maravillosas de comunicacion,
ternura, afecto y placer, que puede vivirse de forma plena con un sentido
personal y relacional. Este manual como estrategia educativa pretende ofrecer

ayuda eficaz a las personas interesadas en ser parte de esta ardua, pero bella
labor.

10
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tematica y metodolégicamente. Lo expuesto a continuacion brindara tanto un
esquema de analisis como de actividades posibles a desarrollar en tiempo y
modo que han sido vivenciados y evaluados positivamente en diversos grupos

por expertos en los temas.

Cabe resaltar que se ha tenido especial cuidado tanto en la elaboracion del
manual como en las actividades propuestas la Perspectiva de Equidad de
Género como un criterio que por si mismo enmarca la educacién de la

sexualidad integral

¢Por qué un taller?

Un taller es un espacio de trabajo, en donde se crean, se arreglan y modifican
cosas y conceptos. En el contexto de la capacitacion o experiencia de
formacion, se utiliza la dinamica de taller para indicar una forma de “aprender
haciendo algo”. Los talleres son una técnica muy rica de aprendizaje, en donde
la participacion de todas y todos es fundamental para construir el nuevo

conocimiento y la promocion del espiritu critico y comprometido.

El papel de las y los facilitadores son de animadoras/es, que asumen el
compromiso de generar las condiciones adecuadas para que todas y todos
participen, digan sus opiniones, se sientan en confianza y que juntas/os vayan
aprendiendo y asumiendo en la vida diaria la oportunidad de solucion de
problemas en comuin que se presentan en una sociedad, brindandoles ademas
la posibilidad de un aprendizaje sostenido y la generacién de respuestas

dirigidas a la prevencion y solucion sus problemas.

En un taller se aprende por medio de la reflexion y la accion comun de todos

los/las participantes, que aportan, problematizan, cuestionan, buscan

12
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“nadie educa a nadie, nos educamos en sociedad”.

UNA DINAMICA GRUPAL CON PERSPECTIVA DE GENERO

El enfoque de género identifica las diferencias que existen entre hombres y
mujeres. Reconoce las influencias de la cultura y como los prejuicios de
género, al interactuar con los factores biolégicos, pueden proteger o perjudicar

a la salud de las y los adolescentes.

Por lo cual se utiliza la perspectiva de género como una herramienta que
permite el andlisis de la realidad al develar desequilibrios de poder por género.
Incorporando un lenguaje no sexista, un trato igualitario y respetuoso,
fomentando la autoestima, la autonomia, la empatia y las pautas de cuidado y
corresponsabilidad como forma de derribar barreras que separan los espacios

considerados “masculinos” y “femeninos”, y analizando criticamente la realidad.

Con un enfoque que conlleva métodos que transmitan, de forma coherente, los
mismos valores que estan presentes en el mensaje. Que,
ademas, aborde los temas de forma integral, no sélo a nivel cognitivo
(aunque también), sino a un nivel emocional y empético que haga vivir
en propia piel el tema que se trabaja, haciéndolo sentir como propio y
fomentando las conductas prosociales. Una metodologia que fomente la
participacion de todas y todos como protagonistas del proceso educativo,
el trabajo en equipo como método socio-afectivo consta de los siguientes

pasos:

> Crear un clima que fomente la construccion de grupo en un

ambiente de aceptacion, aprecio, confianza e integracion.

> Partir de la vivencia de una experiencia, real o simulada (juego

de rol, juego de simulacion, lectura vivenciada) sobre el tema que

13
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se quiere trabajar. Es importante que la actividad tenga bastante

de sorpresa y espontaneidad, saliéndose de lo “normal’.

> Evaluacion. En este momento se trata sobre todo de hablar en
primera persona y sin cuestionar lo vivido por las demas personas
del grupo. Preguntas como: ¢qué te ocurrio?, ¢como te has
sentido?, ¢como lo viviste?... podrian dar pie a que cada persona
exprese cual ha sido su experiencia. A partir de ahi podemos ver

los procesos interacciones que la experiencia ha provocado en el

grupo.

> Investigar y generalizar. Volvemos al plano mas intelectual
pero a partir de la motivaciobn de la experiencia. Se trata de
contrastar eso que hemos vivido con la realidad que hay a

nuestro alrededor.
> Compromiso transformador. Todo aprendizaje tiene que

llevarnos a un compromiso, a una accion transformadora de esa

realidad que hemos vivido y estudiado.

14
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Pasos de un taller

Podemos pensar y proyectar un taller distinguiendo en él tres momentos:

1. Inicio o presentacion.
2. Desarrollo o produccién grupal.
3. Cierre y evaluacion.

* El inicio o presentacion tiene como objetivo la presentacion de
las personas que participan (si no se conocen), o profundizar el
conocimiento de algun aspecto, crear un ambiente distendido y de

confianza que favorezca la participacion del grupo y su

integracion. Tiempo adecuado explicar los objetivos del encuentro

y de los participantes.

* En el momento de desarrollo grupal se trabaja de lo que sabe
el grupo sobre el tema; se propone analizarlo, reflexionarlo,
profundizarlo e interpretarlo a partir de las técnicas o actividades
instruccionales elegidas. De igual manera, se puede acordar una
forma de actuar organizada o un plan de accion para el futuro. Se
sugiere, intentar ordenar y clarificar las ideas y las dudas del
grupo, profundizando en los contenidos que se abordan y con la

ayuda de diferentes técnicas. Evaluacion formativa.

* Para lograr un cierre se realiza una sintesis de lo trabajado,
repasando las conclusiones y las propuestas de accién
planteadas tanto a nivel individual como grupal. Es bueno
promover un tipo de evaluacion donde todas y todos opinen,
comenten y pregunten. Es favorable utilizar alguna actividad que
permita cerrar la sesion planteando el interés y la importancia en

el reencuentro y permanencia en todas las sesiones.

15
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Técnicas instruccionales aplicadas

En un taller se utilizan ciertas técnicas instruccionales; éstas son herramientas
gue nos ayudan a reflexionar, intercambiar opiniones, debatir, reforzar, llegar a
conclusiones o concretar el objetivo de aprendizaje planteado. Llamadas
también técnicas didacticas, tienen diferente utilidad dependiendo de los
objetivos de aprendizaje y optimizan las estrategias de ensefianza en la

capacitacion.

La eleccidn de las técnicas varia de acuerdo al objetivo, las caracteristicas de

las y los participantes, del curso y de la dinamica grupal.

* Expositiva. Para la presentacion oral de los conceptos y temas, ante el
grupo. Es una técnica centrada basicamente en el instructor y consiste en la

exposicion verbal o del contenido de un tema o subtema.

e Dialogo-discusion. Generar en el grupo el andlisis de los contenidos,
realizando un intercambio de experiencias, ideas, opiniones 'y

conocimientos sobre de un tema determinado.

« Demostrativa. Util para poner en préactica algin conocimiento, habilidad,

destreza y actitud.

e Interrogativa. Al plantear preguntas en torno a los contenidos, tiene como
propésito facilitar la comunicacion, motivar, interesar, hacer reflexiones y
obtener retroalimentacion sobre el proceso de ensefianza y aprendizaje.

Caracteristicas metodolégicas

La metodologia propuesta se caracteriza por intercambiar momentos de

reflexion conceptual, asi como personal a partir de las experiencias grupales.

16
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significativo; una sensibilizacion en la perspectiva de género que modifique las
percepciones, las concepciones y las acciones en la vida cotidiana de las y los

participantes y vaya mas alla de la adopcion de un nuevo discurso.

El enfoque del taller es formativo, de caracter presencial, disefiado con
metodologia socioafectiva, sus principales propositos son la formacion de
grupo, la creaciéon de un ambiente de trabajo horizontal, distendido; en donde la
afirmacion, confianza y comunicacion de privilegian. Que permita obtener
elementos minimos para la cooperacion al momento de abordar distintas
tematicas, con Perspectiva de Género como una herramienta que permite el
andlisis de la realidad y las construcciones de las identidades tanto como el

sentido de pertenencia.

El enfoque socioafectivo consiste en “vivenciar en la propia piel” la situacion
que se quiere trabajar, para asi tener una experiencia en primera persona que
permita entender y sentir lo que se esta trabajando, motivar a investigarlo y, en
definitiva, desarrollar una actitud empéatica que lleve al cambio de valores y
formas de comportamiento, que lleve a un compromiso personal vy

transformador (Cascon, 2000).

En este marco se consideran los siguientes electos:

La experiencia individual de las y los participantes.

o El conocimiento de su contexto socio cultural.

o El aprendizaje conceptual.

o La capacidad de andlisis critico de su realidad.

o La re-singnificacion de sus experiencias y de su conocimiento del
contexto.

La disposicién a imaginar y actuar de nuevas maneras.

17
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Este proyecto tiene como fundamento la promocion de la Educacion para la
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o

Salud a través de la aplicacion de los principios educativos para mejorar las
condiciones de salud y de calidad de vida de la comunidad, asumiendo que
educar no es solamente informar, sino que su esencial razén de ser es la

promocién de cambios de conducta salutogénicos en dicha comunidad.

Las experiencias del trabajo de grupos son vastas y han demostrado su
eficacia en diversos dmbitos como un excelente instrumento metodolégico
para promover los cambios de actitudes y habitos. Cabe resaltar que el
enfoque de la “instruccion directiva” se modifica asumiendo la educaciéon como
un proceso bidireccional, dialégico donde la informacion se genera y dirige
entre todos las/los participantes del grupo, de forma tal que se genere un
verdadero cambio de conducta en el sujeto de aprendizaje en tanto que se
vinculan constantemente un marco tedrico conceptual, las concepciones de la

problematica y las experiencias mismas.

A esta dinamica de trabajo grupal se le denomina GRUPOS OPERATIVOS,
llamamos asi a todo grupo en el cual la explicitacion de la Tarea, y el accionar
a través de ella, permite no s6lo su comprension, sino también su ejecucion.
Para la Psicologia Social los grupos operativos han sido de gran importancia ya
gue son una herramienta fundamental a la hora de la solucién de problemas en
comun de una sociedad y a su vez brindan la posibilidad de un aprendizaje
sostenido y de la generacion de respuestas dirigidas a la educacion,

prevencion y solucién de problemas de indole social

El Grupo Operativo de aprendizaje, teoria creada por Enrique Pichdén-Riviére
en la década de los 60’, inaugura una nueva linea de trabajo y de reflexién en
torno a la posibilidad de utilizar la grupalidad como instrumento para el cambio.
La técnica persigue la integracion de aspectos intelectuales y vivenciales en el
proceso del grupo. Al mismo tiempo que los participantes del grupo estudian y
discuten la teoria, visualizan los diversos obstaculos que surgen

espontaneamente en si mismos y en los demas.
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Esto resulta en una sintesis que posibilita posteriormente la identificacion de
los fendmenos grupales al que los participantes se integren mas tarde, como
promotores de salud de su propia comunidad, por ende como agentes de
desarrollo de conductas preventivas. Se plantea asi una nueva metodologia
totalizadora en la que el pensar y el sentir sobre el tema se armonizan en el

trabajo grupal.

Cabe destacar que la participacion en grupos operativos presenta entre otras

muchas ventajas

e Aprender a través del quehacer consciente sobre el proceso de

conformacién de un grupo.

e Visualizar los roles implicitos que cada quien asume en un grupo, sus

ventajas, desventajas y demandas.

¢ Iniciarse en el autoandlisis de los fendmenos grupales.

e Detectar los obstaculos personales para relacionarse socialmente en
situaciones colectivas de conflicto y generar las condiciones necesarias

para su superacion.
e Aprender sobre los procesos de formacién de coordinadores grupales
para asumir el compromiso social y la responsabilidad de ser agente

promotor de cambio.

e Aprender a operar con grupos para que estos resulten mas proactivos en

la generacion de una cultura de apoyo a la salud integral.
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Ha resultado evidente que aun prevalecen las prescripciones o proscripciones,
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cuyo cumplimiento queda librado al criterio y la responsabilidad individual de

los destinatarios y que la complejidad de los problemas actuales obliga a la
busqueda del auto responsabilidad de cada individuo, grupos y familias a

través del aprendizaje significativo y como apropiacion.

Desde esta propuesta metodoldgica el coordinador se ubica dentro del grupo
con el propésito de promover el autodescubrimiento. Sus intervenciones
intentan generar una reflexion de parte de las/los participantes, asi como
plantear preguntas que dejen al descubierto ciertos aspectos de la
problematica.

Sus esfuerzos se centran en lograr que los propios integrantes del grupo
operativo, a través de la visualizacion de sus conflictos y que puedan
interactuar en forma adecuada para abordar las necesarias transformaciones
en sus habitos de salud y bienestar, como parte de su adaptacién activa la

realidad.

El trabajo en un Grupo Operativo resulta factible, Gtil, es un incentivo para la/el
participante y para la/el profesional, que permite una mejor visualizacion de los
conflictos subyacentes a la problematica social, que favorece el cambio de
actitud y en sus relaciones vincularas con las/los otros integrantes, con las/los

coordinadores y el resto de la comunidad en cuestion.

Por todo lo anteriormente expuesto podemos afirmar a través de los Grupos
Operativos es posible la promocién de la salud, la generacion de estilos de vida
sanos y la prevencion; la recuperacion de la salud y el bienestar, e incluso, la
rehabilitacion. Condiciones que, sin lugar a dudas son el objetivos del

desarrollo humano y social en el méas profundo sentido de la idea.
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Los temas que se abordan en este manual y en las sesiones del taller son:

El valor de la persona, sexualidad y género.
Autoestima y comunicacion.
Salud sexual y salud reproductiva.

Toma de decisiones y proyecto de vida.

L K IR K IR 4

Para madres y padres de familia.

¢, Qué contiene el manual?

Vivir Mejor

El manual estd organizado en cinco sesiones, cuatro sesiones para trabajar

con las y los jovenes y una sesion para sensibilizar a las madres y padres de

familia. Se pretende aportar tanto las bases conceptuales, como la reflexién

necesaria para conseguir los objetivos propuestos en torno a la incorporacion

de la perspectiva de género.

Los contenidos de cada sesién son:

o Sesién 1. Valor de la persona, sexualidad y Género, se parte de la

manera en que los seres humanos nos distinguimos de las demas

especies vivas, actuando y aprendiendo las pautas de ser o mujer

hombre en nuestra sociedad, que tan diferentes somos y si dichas

diferencias se traducen no solo en la forma de comportarnos una/os con

otra/os, sino incluso, se trata de justificar el trato desigual que influye en

nuestra educacion sexual y por ende, proyecto de vida. Con dinamicas

para trabajar la socializacion de sistema sexo/género.

o Sesion 2: Autoestima y Comunicacion, brinda elementos para

conocer el autoconcepto, la autoestima y de como influye el género

directamente con la calidad que le demos a nuestra vivencia sexual.
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o Sesién 3: Salud Sexual y Reproductiva, promueve la identificacion

Vivir Mejor

de los elementos que integran la salud sexual y reproductiva y el
ejercicio pleno de nuestros derechos. Asi como informacién basica
relacionada con la prevencibn de embarazos no planificados, de

enfermedades de transmision (ETS) y del VIH/sida.

o Sesién 4: Toma de Decisiones y Proyecto de Vida, en esta sesion
se trabaja la importancia de la toma de decisiones en la construccién de
un proyecto de vida, apostandoles a las/los adolescentes como agentes
activos y conscientes en la construccion y disefio de sus proyectos

personales.

o Sesién 5: Para madres y padres, en esta Ultima sesion se pretende
sensibilizar a madres y padres, en cuanto a la educacion sexual integral
y consiente que inicie en el nacleo familiar, adquiriendo herramientas
para tener confianza en si mismos y reconocer la importancia del

ejercicio de una sexualidad plena y responsable de sus hijas e hijos.

Se propone trabajar las tematicas en 5 sesiones, con duracion de 5 horas cada
una, un total 25 horas. Cada médulo cuenta con herramientas conceptuales y
metodoldgicas bien definidas, que pretenden ser una guia, nunca un limitante

ni en contenidos ni en tiempo 0 numero de sesiones.

Para su flexibilidad y opciones de adecuacion se ofrece un marco teorico
conceptual, util como lecturas de apoyo referenciales y complementarias de las
tematicas. Algunos ejercicios han sido disefiados, adaptados y otros han sido
recopilados de otras personas y grupos de expertos, quienes han trabajado

reiterada y exitosamente los temas de sexualidad con jovenes.
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Recomendaciones generales

o Experimentar con anterioridad el taller con un grupo piloto. Para

realizar los ajustes necesarios.

o Disponer de un espacio amplio, con buena ventilacion y luz, asi
como con sillas comodas que faciliten su reacomodo, para que las

dinamicas planteadas en cada sesién puedan realizarse.

o Leer previamente las instrucciones de cada modulo, asi como las

presentaciones tedricas y bibliografia recomendada.

o Preparar el material necesario para el nimero de participantes. Papel
rotafolio, presentaciones electrénicas, lapices, plumones de colores,
tarjetas blancas, etiquetas, plumas, hojas de doble uso, cinta adhesiva,
revistas, catalogos, periédicos, etc. Promoviendo la utilizacion materiales

reciclados y no contaminantes.

o Procurar que el numero de participantes no exceda de 25, para que

todas y todos puedan participar y opinar.

& Perfil de la/el facilitador

Mujeres y hombres, promotoras/es de salud comunitaria, lideres de grupo,
agentes de cambio social, maestras/os que han sido sensibilizados con los
temas, con disposicion para revisar sus propias creencias y valores, con interés
para informarse y modificar sus propios patrones en relacién con su sexualidad,
a fin de ser capaz de manejar informacion veraz. Con experiencia previa en el
manejo de grupos y con el interés en incorporar el enfoque de género en las

actividades cotidianas con las y los jovenes adolescentes.
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Alguien que propiciara que el grupo se exprese, para quién sera mas
importante observar y escuchar, que hablar. Y de esta manera coadyuvara a
crear un ambiente de libre de sexismo y discriminacion, que permitira a las/los
jovenes potenciar su aprendizaje.

SESION 1
VALOR DE LA PERSONA, SEXUALIDAD Y GENERO

> &

Objetivo general

*

*

Conformar una comunidad de aprendizaje y dar a conocer

los contenidos del taller.

Objetivos especificos

X Propiciar que las y los participantes se conozcan entre si.

X Presentar el programa del taller, manera de trabajar.
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X/

<> Generar la construccién de una comunidad de aprendizaje, en un clima

de participacion.

X/
L X4

Definir los conceptos de persona, sexualidad y género.

PRIMERA SESION

SEXUALIDAD Y GENERO

Tiempo aproximado: 5 horas

Objetivo: Conformar una comunidad de aprendizaje y dar a conocer los contenidos del taller.

Actividad Objetivo Proceso Materiales Tiempo
1. Introduccién y Propiciar que las y los participantes Exposicién de la/el facilitador. Gafetes, plumones 60’
bienvenida de conozcan entre si, al programa y encuadre. Objeto de goma
al grupo. manera de trabajar, presentacion del grupo. papel rotafolio/pintarron
Ejercicio: El valor Partir del concepto de Valory
de la Persona” Dignidad Humana.
Generar la construccion de una
comunidad operativa de aprendizaje,
en un clima de participacion
2. Aplicacién de la | Conocer el grado de conocimientos y Contestar la evaluacion Hojas de las copias, lapices o 30
evaluacion actitudes respecto a los temas del diagnéstica. plumas.
diagnostica. taller.
3. Ejercicio: Las Distinguir la diferencia entre sexo y | Acomodo de tarjetas Kit del INMUJERES 90’
siluetas y género Contestar si es cuestion de | cinta adhesiva, copias y lapices
¢ Sexo o Género? | Analizar e identificar los elementos | sexo o de género, o plumas
que determinan la desigualdad | revision de conceptos. presentacion p.p.
genérica. Y la necesidad de proyector
incorporar el enfoque de género en la computadora
educacion y formacién sexual.
4. Ejercicio: Generar en el grupo un ambiente Se forma un circulo con las Sillas y espacio suficiente 15°
“Canasta de agradable. sillas. Para llevar a cabo la
frutas” dindmica que la/el facilitador
indicara.
Se repite la actividad, las veces
gue sean necesarias.
RECESO RECESO RECESO RECESO 15°
5. Subtema: Construir en grupo una definicion de | Se forman 4 o 5 equipos para Papel rotafolio, tijeras, revistasy | 40 °
¢Quéesla sexualidad como un concepto mas | elaborar “collages” sobre periédicos,
sexualidad? amplio que la actividad sexual genital | sexualidad. plumones,
o la reproduccion. pegamento.
Reflexionar sobre los modelos de
sexualidad y género vigentes en
nuestro entorno.
6. Educacion Reflexionar sobre la manera en que Se presenta el video estrategia Video estrategia, computadora, | 30 °
sexual en casa se nos educa a mujeres y hombres. y se reparten hojas para tomar proyector,
Video estrategia Analizar los discursos de las personas | notas sobre los discursos y hojas blancas
del IIM. 9 min. involucradas en la educacion y puntos de andlisis. plumas o lapices.
formacién de la sexualidad sana y
responsable.
Cierre de la | Evaluar si se cumplieron los objetivos | Se propiciara la reflexion en | Sillasy espacio suficiente 20

sesion y
recuperacion de
los contenidos.

de la sesion

Aclarar dudas,

Retroalimentacién en grupo, compartir
vivencias y aprendizajes del dia.

Y motivar a las y los asistentes en su
permanencia en las siguientes
sesiones.

grupo.

¢, Qué sucedi6? ; COmo estas?
¢Y qué vas hacer ahora?

Les agradece por su
participacion

Les recuerda la siguiente
sesion.
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Actividad 1. Introduccién y bienvenida

Presentacion: “El valor de la Persona”

Materiales

e pintarron o papel rotafolio

e cinta adhesiva

e plumones de colores

e tarjetas blancas o etiquetas para los nombres

Duracién: 60 min. 7

Contenidos

»= Dar la bienvenida a todas/os.

= Conocer el nombre de las y los participantes

= Presentar de manera general los objetivos y contenidos del taller,
sesiones, en qué consistira el trabajo y el encuadre del mismo.

= Conocer las expectativas y realizar los ajustes necesarios.

= Consensuar reglas para el trabajo grupal.

= Crear una comunidad de aprendizaje, en un ambiente de armonia y
respeto.

= Conocer el nivel de conocimientos previos al taller.

» Introduccion a los temas de género y sexualidad.

» Presentar a las/los participantes del grupo y promover su integracion.
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Proceso

1. Lal/el facilitador se presenta mencionando algunos datos
personales, da la bienvenida y agradece la asistencia al taller.
Generando un clima de respeto y confianza que facilite el
intercambio de opiniones.

2. Presenta los objetivos del taller y de cada una de las sesiones,
namero de sesiones, horarios de inicio y término, duracién del

receso y lugar de encuentro.

A continuacién la/el instructora/or deberé elegir la clase de dinamica
adecuada para el grupo con que se encuentra. Ya sea uno
conformado por integrantes que no se conocen, en este caso se
sugiere la dinamica 1. O en un grupo gque ya se conocen, podra

utilizar la dinamica 2.

Dindmica 1

Se forma un circulo con las sillas, la/el facilitador indica que en esta
parte les solicita un absoluto silencio, solo la /el facilitador puede hablar
y les ird dando las indicaciones por tiempos.

Les pide a las y los participantes que miren a su alrededor a las
personas para gue elijan a una de ellas con el objeto de que pasen la
siguiente media hora, explorando nuevas formas de comunicacion y
relacion.

Una vez que hayan decidido en silencio, buscaran a su pareja, sin
hablar.

Cuando finalmente haya conseguido a una pareja, se sientan
acomodando las sillas frente a frente, tocandose solo con las rodillas de
Su pareja elegida.

Sin hablar, se toman 3 minutos en observar detenidamente a la persona

gue tiene frente.
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Se pide a cada una de las personas que piense acerca de su pareja, Si
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se parece a alguien gue se conoce, si tiene idea de qué hace, en donde
vive, si la persona le provoca confianza o no, si le genera alguna
reaccion, etc.
Comience a crear ideas sobre esa persona, ¢Qué estara ella
pensando sobre mi? ¢Qué estara sintiendo hacia mi? ¢Qué estara
ella o él recordando?

La/el facilitador le da una tarjeta con cierta informaciéon de la otra
persona. Deben leerla en silencio (Anexo 1). No se sabe si esa
informacion es cierta o falsa, pero se refiere a la otra persona.
¢Ahora que piensas de ella? ¢Han cambiado tus ideas vy
pensamientos hacia la otra persona?

Se da un tiempo para reflexionar, se les proporciona un hoja de
papel para escribir la reflexion que compartiran en grupo.

Se pide al grupo reacomodar las sillas en forma de circulo para
comentar lo sucedido en la dindmica.

Se pide al grupo que se presenten cada uno de las y los integrantes,
dando su nombre, edad, area de trabajo, o estudio y alguna
particularidad que quieran compartir. Pero sobretodo, comentar qué
sucedié cuando trabajaste con la persona que no conocias, Yy
generaste algunas ideas preconcebidas, sin tener la oportunidad de

escucharla.

Se hace la reflexion grupal sobre la manera en que tratamos a las
demas personas, con prejuicios e ideas que no reflexionamos. Y de
la importancia de partir que todo ser humano, por el simple hecho de

serlo, e una Persona Digna y Valiosa.

Se comentara que la primera actitud que sugiere la consideracion de
la dignidad de todo ser humano es la del respeto y rechazo de toda
manipulacion, no tratar a las personas como “cosas”, como un medio

para logara nuestros fines personales.

28



¥ % i nstituto
% 4 EMujeres
% T A

L g

FEDERAL

Dinamica 2

’ *

Vivir Mejor

o

Se forman 3 o0 4 equipos, dependiendo del nUmero de participantes. Se
cometa que, ha surgido una situacion en un barco que ha estado navegando y
ha surgido un problema en las maquinas. Hay una pequefia balsa, en la cual
s6lo hay espacio para cuatro personas. La tripulacién esta conformada, entre
otras personas, por una maestra, un sacerdote, una médica, un agricultor, un
ingeniero, una persona adicta, un cocinero, una persona con una discapacidad,

un musico de rock, una madre, un hijo y una empresaria.

A continuacion cada participante debera escribir en una hoja:

e (A quién salvaria? Y

e ¢Porque?

Finalmente se leeran las listas y en plenaria se comentaran los resultados.

Con ésta dindmica se logra conocer cada uno de los valores personales de
cada participante y se hara la reflexion en torno a que todas las personas
tenemos el derecho a la vida, no por lo hacemos, o el servicio que damos a la
sociedad, como la médica o el agricultor, Si no por el simple hecho de

distinguirnos por nuestra inteligencia, voluntad y trascendencia.

Esta reflexion servira para dar generar un ambiente de aceptacion, respeto y
confianza, y asi compartir experiencias y situaciones personales.

Principio de respeto

“En toda accion e intencion, en todo fin y en todo
medio, trata siempre a cada uno —ati misma/oy a
los demés — con respeto que le corresponde por
su dignidad y valor como persona”
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las y los participantes y se realiza los ajustes necesarios. Lanzando un
objeto suave de goma (pelota o juguete), a una persona del grupo y esta
inicia la ronda expresando cuales son sus expectativas del taller.

Contestando a las preguntas:

= ¢ Por qué estoy aqui?

= ¢ Qué espero del taller?

Una vez mencionada, elije otra para que continle y asi
sucesivamente hasta terminar todo el grupo. La/el facilitadora las va
escribiendo en el papel rotafolio y una vez concluidas, hace los
ajustes necesarios al grupo. El papel rotafolio puede permanecer en

la pared a lo largo de las sesiones del taller.

Por medio de una lluvia de ideas, se le pide al grupo que sugieran
algunas reglas para el buen funcionamiento de las sesiones,
motivando para que comenten las referentes a la puntualidad y
cumplimiento de la asistencia, respeto a la opiniones de las/los
demas, no hacer juicios de valor, hablar en primera persona, pedir la
palabra, no acaparara, participacién activa, celulares en silenciador,

respetar la confidencialidad de lo que se escuche, etc.

30



“a,

& C e w3

“Mujeres
™ “Sg“"‘:m’c#;‘“ GOBIERNO DE JALISCO Vivir Mejo'

ST,
¥

GOBIERNO “Este material se realizé con recursos del Programa de Fortalecimiento a la Transversalidad de la Perspectiva de Género, empero el Instituto Nacional de las

FEDERAL Mujeres no necesariamente comparte los puntos de vista expresados por las (los) autores del presente trabajo™

Actividad 2. Aplicacién de evaluaciéon diagnostica

e copias de las evaluaciones
e lapices o plumas

Duracién: 30 min.

= Conocer el nivel de conocimientos, actitudes y conductas

de las y los participantes respecto a los temas del taller.

1. Se reparten copias del pre test (Anexo 1) dejando 30 minutos como
maximo para contestar el cuestionario. Una vez concluido el tiempo, se
recogen y se guardan para su analisis con los que se aplicaran en la

ultima sesioén del taller.

Actividad 3. “Cintas de los prejuicios”

e Cintas con nombres

Ejercicio de “Las siluetas”
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cinta adhesiva
copias

lapices o plumas.

Duracion: 90 min.

Objetivo
e Analizar e identificar los elementos que determinan la
desigualdad genérica. Y la necesidad de incorporar el
enfoque de género en la educacion y formacion sexual.
Proceso

1. Se coloca una silueta de una mujer y un hombre al frente del area
en que se desarrolla la actividad. Se deja un espacio entre una y

otra.

2. Se reparten las tarjetas boca debajo de capacidades y habilidades
de mujeres y hombres, como: violencia, ternura, acicalarse,
produccion de espermatozoides, audacia, llorar, timidez, valiente,
creatividad, amamantar, cocinar, senos, sensibilidad, racionalidad,
decision, sumision, amabilidad, abnegacién, iniciativa, voluble,
embarazarse, liderazgo, cambiar una llanta, cambiar pafales,
libertad, conformismo, debilidad, proveer, sexualidad, fuerza,
inseguridad, productividad, eyacular, parir, ovular, gestar, autoridad,
fidelidad, depresion, lavar la ropa, maternidad, paternidad.
Pidiéndoles que no las vean hasta que sean distribuidas, segun el

namero de participantes.
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3. Se da la instruccion al grupo de voltear sus tarjetas y de pegarlas

en el lugar que crean que corresponde.

4. Desde el lugar se hace un analisis grupal de la colocacién de las

tarjetas.

5. Lal/el facilitadora inducira al grupo a reacomodar las tarjetas,
dejando en las siluetas las que denoten lo referido al sexo. En el
centro se pondran las referidas al género. El reacomodo se realizara

por consenso 0 mayoria.

6. Se pedira al grupo que se argumente sobre la razéon por la cual
les ensefiaron que hombres y mujeres tienen diferentes
caracteristicas.

7. Enla segunda parte de la actividad, se forman cuatro equipos.

e El primer equipo escribiran o seleccionaran las tarjetas con las
caracteristicas que la sociedad tradicional valora como
“positivas” en una muijer.

Ejemplo: Sumisa, sensibilidad, lavar la ropa, amabilidad, etc.

e Segundo equipo escribiran o seleccionaran las tarjetas con las

caracteristicas que la sociedad tradicional valora como

“negativas” en una mujer.

Ejemplo: Fuerza, libertad, liderazgo, iniciativa, etc.
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e El tercer equipo escribirdn o seleccionaran las tarjetas con las
caracteristicas que la sociedad tradicional valora como

“positivas” en un hombre.

Ejemplo: Proveer, violencia, sexualidad, libertad, audacia, etc.

e El cuarto equipo escribiran o seleccionaran las tarjetas con las
caracteristicas que la sociedad tradicional valora como

“negativas” en un hombre.

Ejemplo: Sensible, llorar, cambiar pafiales, fidelidad, etc.

8. La/el facilitador debe recordarles que van a elegir las capacidades
y habilidades que la sociedad valora a las mujeres y los hombres, y

no como lo creen en lo personal.

9. Eligen a una persona del equipo para que exponga cuales son las

capacidades que eligieron y porqué.

10. Una vez finalizado los cuatro equipos, se explicaran los

conceptos de estereotipo y rol.

11. Se pide a los hombres que expresen cuales son sus sentimientos
cuando la sociedad les pide que cumplan con su rol social, a las
mujeres del grupo se les solicita que permitan que los hombres
expresen sus sentimientos y no pensamientos ni ideas. Después se
les preguntara a las mujeres lo que sienten cuando la sociedad les
exige cubrir con el estereotipo.

12. Se pide una reflexion grupal de por qué a los hombres se les
dificulta expresar los sentimientos y las mujeres lo pueden hacer mas

facilmente y la construccion de la desigualdad genérica en base al
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sexo. Comentando que el ser humano se distingue de los demas
seres por su inteligencia y voluntad, y es consciente de si misma/mo
y puede actuar con libertad, por encima de sus impulsos. Ser
responsable de sus actos y su conducta a pesar de lo que la
sociedad le impone, como los estereotipos y roles de género

dicotdmicos y excluyentes.

13. Para reafirmar esta actividad, se les entregard una copia del

ejercicio: ¢Sexo o Género? (Anexo 2) que se contestara en grupo.

3. Cerrar la dinamica con la exposicion power point para reafirmar los

conceptos aprendidos.

Actividad 4. Ejercicio de “Canasta de frutas”

Materiales

¢ sillas en circulo
e espacio suficiente

Duracion: 15 min.

Objetivo

e Generar en el grupo un ambiente agradable.
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Proceso

1. Se forma un circulo en el cual, cada una/o de las/los participantes

estan sentados, la/el facilitador estara de pie dando las indicaciones.

2. Les pide que de manera como estan sentados, elijan entre 4 tipos
de frutas, como: naranjas, ciruelas, mangos y pifas, al terminar la 4°,
inician repitiendo la primera fruta, asi sucesivamente hasta que cada

participante tenga una fruta, lo mismo la/el facilitador.

3. Se inicia el juego cuando la/el facilitador trata de ganar una silla,
después de mencionar: “Se me antojan unas naranjas”, las personas
gue eligieron naranjas, deben levantarse y cambiarse a otra silla de

otra/o compafiera/o que también se haya puesto de pie.

4. La persona que se quedo sin lugar, debe pasar al centro, sera la
gue decida que frutas se deben cambiar de silla.

5. Las variantes son cuando el que se queda sin silla, puede decidir
gue quiere, 1, 2, 3 o todas las frutas. En este caso, menciona: “Se me
antoja una canasta de frutas”. Todas/os deben levantarse y
cambiarse de silla. Se repite la actividad, las veces que se considere

adecuada.

Actividad: 5: ;Qué es la sexualidad?

Materiales

e papel rotafolio

e tijeras

e revistasy periédicos
e plumones de colores
e pegamento
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Duracion: 40 min.

Objetivo
e Construir en grupo una definicibn de sexualidad como un
concepto mas amplio que la actividad sexual genital o la
reproduccion. Reflexionar sobre los modelos de sexualidad y género
vigentes en nuestro entorno, asi como las actitudes ante la
sexualidad.
Proceso

1. Se forman 4 o 5 equipos para elaborar “collages” sobre sexualidad con

las revistas, periédicos, plumones, pegamentos y tijeras que se les faciliten.

2. Cada grupo se pondra de acuerdo para realizar su trabajo, por
medio de lluvia de ideas o de manera consensuada. Eligiendo el
titulo, nombre del equipo. Cuando hayan terminado, se pegaran
en un muro y se les pedir4 a todas/os que pasen en silencio a

observar y leer todos los trabajos.

3. Se les pedira que por equipos elijan a una/o portavoz para que

les represente y comente lo que quisieron comunicar.

4. Se iniciara una ronda de comentarios contestando a:

< ¢ Qué te sugieren?

“ ¢Qué observas?

5. Se animara al grupo a que expresen sus opiniones sobre la
funcién integral de la sexualidad en el ser humano, como ser
racional y superior a otras especies. Ya que por medio de la

funcidn sexual responsable y racional, trasciende.
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6. Se finalizara haciendo una sintesis y conclusiones.

Actividad 6. Educacién sexual en casa. Video estrategia del IJM.

Materiales

e gillas

e video

e computadora
e proyector

Duracion: 30 min

Objetivo

e Reflexionar sobre la manera en que se educa en la sexualidad a las y
los adolescentes, en base a su sexo bioldgico. Y analizar los
discursos de las personas involucradas en la educacion y formacion

de la sexualidad sana y responsable.

Proceso

1. Se presenta el video estrategia y se les pedira que tomen notas
sobre aspectos que les llame la atencién del material para su

analisis.

2. Se formaran equipos de cuatro o cinco personas y compartiran

sus comentarios, observaciones del material.

3. En plenaria se pide a cada grupo que comparta sus opiniones y

situaciones que les llamd la atencién del video.
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4. Se pedira que construyan distintas hipotesis o posibles
alternativas para las y los protagonistas de la historia.

5. Se escucharan sus propuestas.

Actividad 7. Recuperacion de los contenidos y cierre de la sesién.

Materiales
e sillas
e espacio amplio
Objetivo Duracién: 30 min.

e Evaluar si se cumplieron los objetivos de la sesion. Aclarar dudas.
Retroalimentacion del grupo, compartir vivencias y aprendizajes de la

sesion. Motivar al grupo para su permanencia.

Proceso

1. De una manera agil, la/el facilitador preguntara al grupo, en una
ronda final, que contesten:
e -;Qué sucedi6?
e (COmMo estas?

e (Y qué vas hacer ahora?
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2. Despide al grupo con una frase amable: “Fue muy grato trabajar
con ustedes. El trabajo fue enriquecedor”, entre otras.
Agradece por su importante participacion y les recuerda el lugar, dia

y hora de la siguiente sesion.
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SESION 2
AUTOESTIMA Y COMUNICACION

Objetivo general
% Reconocer la importancia que tiene la autoestima y la
comunicacion en la vivencia de la sexualidad sana vy
responsable. Para favorecer el fortalecimiento personal en la

toma de decisiones.

Objetivos especificos

s Conocer la definicion de autoestima y los elementos que la
conforman.

+« Identificar los aspectos que afectan la autoestima.

+»+ Definir qué es la comunicacion, los diferentes tipos de comunicacion

y su utilidad.

% Reconocer el impacto de la autoestima en nuestra comunicacion.
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SESION 2

AUTOESTIMA Y COMUNICACION

Tiempo aproximado: 5 horas

Vivir Mejor

Objetivo:

Re conocer la importancia que tiene la autoestima y la comunicacién en la vivencia de la sexualidad sana y responsable. Para favorecer el
fortalecimiento personal en la toma de decisiones.

Actividad Objetivo Proceso Material Tiempo
1. Ejercicio de Recordar los nombre de cada Formar un circulo en el patio y Gafetes 35
integracion grupal. | integrante del grupo. la/el facilitador indica la Un espacio adecuado

Generar un ambiente agradable para dinamica.
“Yo soy” ... iniciar la sesion.
“Y a mi me gusta
bailar este
ritmo”...
2. Definir el Reconocer el impacto de la Lluvia de ideas. Papel rotafolio, plumones, 40
concepto de autoestima en la vida diaria. definicion de conceptos presentacion power point
autoestima. computadora y proyector.
Yo soy a través
del otro.
3. Ejercicio Favorecer el autoconocimiento. Dar a | Dibujo del contorno de la mano. | Hojas de colores 40’

conocer caracteristicas personales al
“pfi » plumones.

Mi huella 'y yo”. grupo.
RECESO RECESO RECESO RECESO 15’

4. Ejercicio: Definir que es la comunicacion, los | Cuestionario de tres columnas. Hojas del ejercicio, plumas. 45’
“La fiesta” factores que la obstaculizan. Video “El anillo”. Video.

Analizar su importancia en la

educacion sexual.
5. Medios de Identificar los mensajes sobre Se forman equipos para Hojas de papel rotafolio, | 60’
comunicacion y sexualidad que envian distintos exponer. plumones de colores, revistas,
sexualidad. circulos de la sociedad periédicos y pegamento.

Video estrategia, computadora
y proyector,

6.Ejercicio: Divertirse y poner en practica Formar un circulo y seguir las Sillas y espacio suficiente 35
“A mi me pica”... habilidades de comunicacion. instrucciones del ejercicio.
Cierre de la | Evaluar si se cumplieron los objetivos En ronda final: Sillas y espacio suficiente. 30

sesion y
recuperacion de
los contenidos.

de la sesion.

Aclarar dudas. Retroalimentacién en
grupo, compartir vivencias y
aprendizajes del dia.

Motivar a las y los asistentes en su
permanencia en las siguientes
sesiones.

¢, Qué sucedio?
¢,Cémo estas?
¢Y qué vas hacer ahora?
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Actividad 1. Ejercicio de integracion grupal.

e Espacio suficiente

Duracion: 35 min.

1. Dar la bienvenida a la nueva sesion.
2. Mencionar los objetivos de la sesion, recordar sobre la aplicacion
de los acuerdos grupales y horarios.

3. Invitar a participar en la primera actividad de la sesion.

* “Yo soy...
* Y megusta...

¢ Integracion del grupo para iniciar el trabajo.
¢ Recordar los nombres de las/los participantes y sus gustos

musicales.
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Proceso

1. Se invitan a las personas a formar un circulo, la/el facilitador inicia
diciendo: “Yo soy, Paty” Dice su nombre o apodo que le gusta que le

digan.

2. “Y a mi me gusta: Pasito tun, tun, pasito, tun tun”. Elije cancion y paso

de baile.

3. Todas/os acompafian a quien se esta presentando con la melodia y

paso de baile que eligi6 el que tiene el turno.

4. Los nombres, las melodias y pasos de baile se van sumando a las
presentaciones Se permite que las demas personas ayuden a quien no
recuerde los nombres, las canciones ni pasos de baile que eligieron las

y los demas participantes.
5. El ejercicio termina cuando todas las personas participaron.
Si algunas/os no se sienten comodos y deciden no participar, es muy

importante respetar su decision.

6. Se preguntaréd al grupo:

¢, Como se sintieron?

¢ Me fue facil?

¢,De que me doy cuenta?
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Actividad 2. Concepto de Autoestima.

Materiales

e papel rotafolio
e plumones de colores

Objetivo Duracion: 40 min.

* Introducir a las/los participantes en el tema, solicitandoles que
expresen lo que para cada quien signifique la palabra autoestima.
Reconocer el impacto de la autoestima en la comunicacion y vida

diaria.

Proceso

1. Se les proporcionan plumones de colores y se coloca un papel de

rotafolio en una pared o en el pizarron.

2. Pedir a las y los participantes que por medio de una lluvia de
ideas, formen un mural con las ideas, imagenes que les vengan a
la mente, referente al concepto de autoestima.

3. Se escuchany se favorece el intercambio de las ideas.

4. Se expone, con el apoyo de la presentacion power point, las

caracteristicas y los niveles de la autoestima.

5. Se aclaran dudas.
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Actividad 3. “MI HUELLA Y YO”

Materiales

e hojas blancas
e plumones de colores.
e video
e computadora
e proyector

Objetivo
Duracion: 40 min.
e Favorecer el autoconocimiento, dar a conocer caracteristicas
de la personalidad al resto del grupo. Para divertirse y
dinamizar al grupo
(W ]
S’
Proceso

1. Se entrega a cada persona una hoja blanca o
trabajar con una elaborada (Anexo 3) para que
dibuje la silueta de una mano con los dedos
extendidos; dentro de cada dedo se escribira lo

siguiente:

» En el dedo mefique: una cualidad positiva que te caracterice.

» En el dedo anular: qué es lo que mas te gusta hacer.
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» En el dedo del corazon: qué es lo que menos te gusta hacer.
» En tu dedo indice: el nombre de tu cantante favorita/o.

» En el espacio del pulgar se deja en blanco.

2. Se recogen todas las hojas y se reparten de tal forma que

cada quién tenga una hoja distinta a la suya.

3. Cada participante trata de averiguar de quién es la mano,
cuando se sepa de quién es, se le pone el nombre de la
persona en el dedo pulgar; si los datos que tienen no son
suficientes para averiguarlo, se puede indagar entre quienes
se consideren sospechosas/os.

4. Cuando todas las hojas tienen nombre verificado, cada
participante presenta, a través de lo escrito en ella, a la
persona a quien pertenece.

Por ejemplo: “Yo tengo la huella de la mano de Carmen que es

inteligente y le gusta mucho...”

5. Una vez terminado el ejercicio se reflexionar4 sobre la
importancia de valorarnos y valorar a los demas. Que influye
de manera decisiva en nuestra comunicacion cotidiana, toma
de decisiones, y en consecuencia conforman el tipo de vida
gue nos creamos. El ser humano posee inteligencia racional,
ya que genera conocimientos que lo llevan a pensar, decidir y
actuar. No solo en el deseo, que es efimero, sino al empefio y
lucha por sus objetivos. La autoestima (amor, identificacion,
confianza, etc.), estan relacionados como elementos
necesarios para construir los vinculos afectivos, relaciones

amorosas y/o sexuales con otras personas.
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6. Se presenta el video: “El verdadero valor del anillo”, este
video favorece el intercambio de opiniones y puntos de vista
sobre algo que es comun hacer, ser valorados por las
personas que nos rodean. Y aceptar sin cuestionar lo que
dicen de nosotros. La historia invita a una profunda reflexion

sobre el autoconcepto y en base a que se forma.

Actividad 4. “La fiesta”

sillas
mensaje escrito
espacio suficiente

Duracion: 45 min.

e Definir qué es la comunicacion, los factores que la
obstaculizan y la favorecen. Analizar su importancia en la

autoestima y sexualidad.
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Proceso

1. Introducir a las/los participantes en el tema, solicitandoles que
expresen lo que para cada una es la comunicacion y los tipos de
comunicacion que emplean de manera cotidiana: palabras, mensajes

escritos, correos electrénicos, canciones, gestos, caricias, etc.

2. Se pide a 10 personas que participen en la técnica. Forman un
circulo con las sillas y se sientan en medio del salén; el resto del
grupo seran las/los observadoras/es y tomaran nota de los aspectos

gue consideren relevantes.

3. La/el facilitador elaborara un mensaje por escrito, con ciertos datos
para asistir a una fiesta, como fecha, lugar, horario, el cual si no se
presta atencion, puede ser distorsionado. Se lee el mensaje a la
primera persona del circulo en voz baja y cerca al oido. Solo sera
leido el mensaje una vez. La primera persona que recibioé el mensaje
se lo transmitira a la siguiente. Y asi sucesivamente con todas las
integrantes del circulo. La ultima dir4 cual fue el mensaje que recibié

y se comparara con el mensaje original dicho por la/el facilitador.

4. Pedir al resto del grupo que sefialen qué fue lo que observaron en

las y los participantes durante la actividad.

5. Preguntar al grupo si surgieron algunas barreras para la
comunicacién y de ser asi, cuales fueron las que se presentaron
durante el ejercicio y que ejemplifiquen cada una de ellas con

situaciones de la vida cotidiana.

6. Presentacién power point con los conceptos
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Actividad 5. Medios de comunicacion y sexualidad

Materiales

¢ hojas de papel rotafolio
e plumones de colores

e revistas y periédicos

e pegamento

e computadora

e proyector

e videos

Objetivo Duracion: 60 min.

e Identificar los mensajes sobre de sexualidad que transmiten

los medios de comunicacion.

Proceso

1. Invitar a las/los participantes a la posibilidad de abrir nuevos
canales de comunicacion, a partir de una actitud abierta, para

lograr un clima de confianza y respeto.

2. Preguntar al grupo como los seres humanos nos comunicamos.

50



3

Vivir Mejor

5 i nstituto
% 4 EMujeres
o \—r‘

N
L g

3. Comentar como cada una de las distintas maneras en que nos
comunicamos, satisface una necesidad distinta, ya sea de

cercania, apoyo, informacion, critica, denuncia, etc.

4. Se forman cuatro equipos y asigna a cada uno un emisor de

mensajes:

+ -Equipo 1: La familia

+ -Equipo 2: Escuela

+ -Equipo 3: Amigas y amigos

+ -Equipo 4: Medios de comunicacion: television, cine, radio,

revistas, etc.

5. Se les pide a cada equipo que elaboren un collage donde
expresen qué mensajes reciben de ese emisor en torno a la

sexualidad.

6. Una vez terminado todos los equipos, se les invita a cada uno a

presentar su collage.

7. Se analizan algunos ejemplos de comerciales con mensajes

sexistas.

8. En el pleno del grupo, los equipos intercambiardn sus ideas,
sentimientos, puntos de vista y principales aprendizajes. Y como
en los medios de comunicacion masiva, explotan y reproducen,
con fines comerciales, estereotipos femeninos y masculinos, tipos
de parejas y manifestaciones eréticas diversas, que llegan a

confundir a las y los receptores de dichos mensajes sexistas.

9. Se presenta el video y la presentacion power point con los

conceptos que se desarrollaron.
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Materiales

e espacio suficiente

Duracion: 35 min.

Objetivo

e Para divertirse, conocerse mas y poner en practica la

comunicacion.

Proceso

1. Se les pide a las/los participantes que hagan una rueda al centro

o fuera del salén.

2. Lalel facilitador inicia diciendo su nombre e indicando una parte
de su cuerpo en donde le pica.

3. La persona a su derecha debe repetir el nombre de la/el
facilitador y en el lugar, sefialando y tocando, en donde dijo que le
picaba, y a continuacion, mencionara su nombre y el lugar en
donde le pica a ella/él. Y asi sucesivamente, se irdn sumando

las/los demas, hasta que se termine toda la ronda.
4. Las personas que no deseen participar, se les respetara su

decision, lo mismo si otras no desean tocar y solo mencionan el

lugar.
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5. En pleno se preguntara al grupo:
e (;Cbmo se sintieron?
e (Qué fue lo que observaron?

e (Les fue facil a todas/os?

6. Se retroalimentara al grupo, respecto a la manera en que cada una/o de
nosotros elegimos con un lenguaje verbal y no verbal. De como nos agrada
que nos traten, toquen o no toquen nuestro cuerpo. De la manera en que

nos relacionarnos con el grupo. Sobre las reglas implicitas y explicitas.

Actividad 7. Recuperacion de los contenidos y cierre de la sesién.

Materiales

e sillas

e espacio amplio
Duracion: 30 min.

Objetivo
e Evaluar si se cumplieron los objetivos de la sesion. Aclarar dudas.
Retroalimentacion del grupo, compartir vivencias y aprendizajes
significativos del dia. Motivar al grupo para su permanencia.
Proceso

La(el) facilitador preguntara a las/los participantes:
¢, Como se sintieron a lo largo del desarrollo de la sesién?

¢, Qué se llevan de lo trabajado hoy?

A w0 Dd e

Despedir al grupo con una frase amable y recordarles

sobre la siguiente sesion.
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RECONOCIMIENTO DE MI AUTOESTIMA

SESION 3

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

++ ldentificar los diferentes elementos que integran la salud
sexual y reproductiva, con la finalidad de fortalecer las
acciones preventivas que permitan alas y los jovenes
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construir un proyecto de vida satisfactorio y una vida
libre de riesgos.

Objetivos especificos

% Aclarar los conceptos de salud sexual y la salud reproductiva y los
derechos asociados a ellos.

+« Identificar la presencia de estos conceptos en la vida cotidiana y
aclarar como operan los derechos sexuales y reproductivos.

% Proponer alternativas tendientes a favorecer un cambio en el cuidado
personal, familiar y social. Como sujeto activa/o y promotor/a de la
salud.

SESION 3
SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Tiempo aproximado: 5 horas

Vivir Mejor

Objetivo: Identificar los diferentes elementos que integran la salud sexual y salud reproductiva, con la finalidad de fortalecer las acciones preventivas
gue permitan a los y las jévenes construir un proyecto de vida satisfactorio y una vida libre de riesgos.

Actividad Objetivo Proceso Material Tiempo
1. Integracién Trabajar en equipo. Juego de las sillas Sillas, musica y espacio 15’
grupal. suficiente.
Conceptos de Conocer su definicién, Lluvia de ideas, exposicion. 15’
salud sexual y y su préctica en la vida cotidiana. Presentacion del grupo. Gafetes, plumones
salud cinta adhesiva.
reproductiva. papel rotafolio o pintarrén
2. Cartilla de los Identificar la presencia de estos | Trabajo en equipos. Hojas de colores, 40
derechos conceptos en la vida cotidiana y | Exposicion tedrica papel rotafolio,
sexue:jlest_y aclarar cémo operan los derechos plumor:ez de colores.
reproductivos : computadora,
CEDAW sexuales y reproductivos. proyector.
video.
3. Video: Generar en el grupo el analisis critico Trabajo en equipos. Hojas blancas 40
“Madres t padres del material audiovisual. Plenaria. lapices o plumas
de familia” Intercambiar opiniones.
4. “Mito o mitote” Analizar algunas de las creencias | Trabajo en equiposy en grupo. Copias de los mitos mas | 15
y mitos populares en torno a las comunes. L
practicas sexuales. caja para el ‘buzén del
pregunton
RECESO RECESO RECESO RECESO 15.
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5. Métodos Conocer alternativas para ejercer los Trabajo en equipos, lluvia de Métodos anticonceptivos 70’
anticonceptivos. derechos sexuales y reproductivos. ideas. computadora,
Promocionar la informacién clara y Exposicion tedrica y practica. proyector,
cientifica, libre de prejuicios. condones femeninos y
masculinos.
6. Infecciones de | Identificar las principales infecciones Lluvia de ideas. Papel rotafolio, 50’

transmision sexual
(ITS).
Las firmas.

“Adivina qué es”

de transmision sexual (ITS), los
riesgos de contraerlas y conocer las
medidas preventivas.

Exposicién en equipos
Presentacion power point

plumones de colores,

tarjetas de carton con
informacién de ITS,
computadora

proyector. 20’
Tarjetas del juego

Cierre de la
sesion y
recuperacion de
los contenidos

Evaluar si se cumplieron los objetivos
de la sesion. Aclarar dudas.
Agradecer al grupo el compartir
vivencias y experiencias en la sesion
y motivar al grupo para su
permanencia y asistencia a la dltima
sesion

Preguntar:

¢, Qué sucedi6?

¢ COmo estas?

¢Y qué vas hacer?

Sillas en circulo. 20’

Objetivo

Integracion grupal.

Materiales

e espacio suficiente
e musica
e sillas

Duracion: 15 min.

e Generar lazos de confianza entre las y los participantes.
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Proceso

1. Se inicia la sesion con el ejercicio:” Las sillas de la

inclusion”

2. Se solicitan 3 personas que quieran ser observadores y

gue tomen nota de lo que suceda durante la actividad.

3. Se colocan igual numero de sillas a numero de
participantes formando dos hileras, respaldo con respaldo.
Se pone musica para bailar y se pide al grupo que bailen
alrededor de las sillas y cuando escuchen que para la
musica, deberan sentarse. La consigna es que deben
hacer algun tipo de contacto con las sillas, no importa si no

se sientan cOmodamente.

4. En este juego nadie sale. No se da mas instrucciones.
Esperando que se lleguen a sentar varias personas encima

de otras. Permitiendo que se ayuden entre si.

5. Se van quitando las sillas hasta que sélo queda una y
todas las personas se han tratado de acomodar. En este
momento se concluye el juego. Y se escuchan los

comentarios al respecto.

6. Se pide a las personas que fueron observadoras que
comenten lo que sucedié segun su punto de vista, después
se les permite hablar a las/los que participaron en la

dinamica.

7. Generar en el grupo la reflexion sobre la manera en que

podemos trabajar juntos, incluyendo y compartiendo con
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las demas personas, no siempre es “ganar- ganar’. Y

sobretodo, pasarla bien.

Actividad 1. Salud sexual y reproductiva

Materiales

e sillas

e espacio amplio

e computadora

e proyector

e presentacion power point

Duracion: 15 min.

Objetivo

Conocer la definicion de la salud sexual y salud reproductiva (OMS), asi
como diversos conceptos asociados a ellos. Y pasar de agente pasiva/o a
agente activa/o.

Proceso
1. Se inicia la sesién preguntando al grupo si han escuchado
hablar sobre los conceptos: salud, enfermedad, sexualidad,
reproductividad, derechos humanos. Lluvia de ideas.
2. Partiendo de la lluvia de ideas, se elabora un mural.
3. Se forman equipos, cada equipo elaborara una lista de los

principales problemas de salud de su comunidad o colonia;

después diran quién vive principalmente esos problemas;
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nifas, nifos, las jovenes, los jovenes, mujeres, hombres,

ancianas, ancianos.

4. Clasificaran los problemas en salud sexual, reproductiva o

salud en general.

5. En plenaria, eligen a un participante del equipo para que
exponga la lista que elaboraron. Con la finalidad de que el
grupo reflexione sobre la diferencia entre ser receptora/or

pasiva/o 0 agente activa/o.

6. Se pregunta a las/os participantes:

e ¢ Quién o quienes son los responsables de la salud?
e ¢ CoOmo podrian ser agentes activos de su salud y de

su familia?

Actividad 2 .Cartilla de los derechos sexuales y reproductivos.

Materiales

e sillas

e espacio amplio

e computadora

e proyector

e tripticos de los derechos sexuales y reproductivos
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Duracion: 60 min.
Objetivo

e Identificar la presencia de estos conceptos en la vida cotidiana y

aclarar como operan los derechos sexuales y reproductivos.

Proceso

1. Lal/el facilitador hace la introduccién al tema,
partiendo de los Derechos Humanos, La CEDAW vy a
los Derechos Sexuales y Reproductivos (Anexo 5),

con el apoyo de la presentacion power point.

2. Estimula la participacion del grupo, preguntando a

algunas/os de las/os integrantes del grupo:

e ¢ Cuadles derechos ejerces?

3. Se elaboran previamente unas tarjetas de colores
con los Derechos sexuales y reproductivos y se

reparten.

e Derecho alalibertad sexual.

e Derecho a la autonomia sexual, integridad sexual y
seguridad del cuerpo.

e Derecho ala privacidad sexual.

e Derecho alaequidad sexual.

e Derecho al placer sexual.
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e Derecho ala expresion sexual emocional.

e Derecho alalibre asociacion sexual.

e Derecho a planificar libremente la reproduccion y a
decidir sobre la salud sexual.

e Derecho a Ila informaciobn basada en el
conocimiento cientifico.

e Derecho alaeducacion sexual comprensiva.

e Derecho ala salud sexual y reproductiva.

4. Se pide al equipo que dramatice y ejemplifique una manera
de ejercer ese derecho y/o una manera de violar ese derecho.

5. Se presenta el trabajo de los equipos en plenaria. Se

invita al grupo a comentar el trabajo realizado.

Actividad 3 .Video: “Madres y Padres”

Materiales

e sillas

e espacio amplio
e computadoray
e proyector

¢ video estrategia
¢ hojas blancas

Duracioén: 40 min.

Objetivo

e Generar en el grupo un anadlisis critico del material

didactico: “Madres y Padres”.
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Proceso

1. Se presenta el video- estrategia: “Madres y Padres” con
duracion de 9 minutos.

2. Se pide al grupo que tomen distintas posturas de las y los
personajes que intervienen en la historia. Y sobre los
discursos de la madre y las adolescentes. Crear a otro
protagonista mas: el joven adolescente.

¢, Qué diria en la entrevista?

3. En plenaria se expondran las opiniones de cada participante
respeto a su a la toma de decisiones que influye en el proyecto
de vida.

Actividad 4. “Mitos y mitotes”

Materiales

e hojas de colores con mitos.

Duracion: 15 min.
Objetivo

e Analizar algunos mitos y prejuicios mas populares en torno
a las practicas sexuales.
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1. Se reparten entre las y los participantes algunos de los
mitos y prejuicios mas comunes en torno a la sexualidad
(Anexo 6), que permitirdn aclarar algunas de las dudas més

frecuentes y facilitara el intercambio de opiniones.

2. Colocar el “buzén del preguntén”, este es una caja de
carton con forma de buzoén, para que las personas que asi
lo decidan, puedan introducir de manera anonima algunos
mitos que han escuchado y algunas preguntas, que seran

leidas y contestadas al final de la sesién o al siguiente dia.

Ejemplos de algunos mitos

*

“Se puede quedar embarazada por contacto con una toalla u
objeto con semen”

“Los orgasmos simultaneos provocan mas placer”

No es conveniente tener relaciones sexuales durante la
menstruacion”

“El alcohol es un afrodisiaco”

“En la primera relacion sexual no hay riesgo de embarazo”
Con el preservativo se siente menos placer”

“La masturbacion puede producir debilidad o locura”

“El tamano del pene es decisivo para el goce sexual”

“La ausencia del himen muestra que una mujer ya no es virgen”

63

Vivir Mejor



5 nstituto
- /A GV
e v EMujeres sif

e
GoBIERNO
FEDERAL

Actividad 5. Métodos anticonceptivos
“Hagamos una historia diferente”

Vivir Mejor

Materiales

e sillas

e espacio amplio

e papeldgrafo

e lapices/plumas

e computadora

e proyector

e presentacion power point

e métodos anticonceptivos:

e condones femeninos,

e masculinos, pastillas, diu, etc.

Duracion: 70 min.

Objetivo
e Conocer métodos anticonceptivos como medios para
ejercer la sexualidad placentera y responsable, asi como
protegerse de infecciones de transmision sexual (ITS), y de
embarazos no planeados.
Proceso

1. Se pregunta al grupo si conocen algunos métodos

anticonceptivos y sus caracteristicas.

2. Se pide a las/los participantes que formen dos equipos y
que elaboren wuna lista de todos los métodos
anticonceptivos que conozcan, para mujeres y para

hombres. Se compararan las listas.
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3. Se comenta al grupo que elaboraran una historia sobre un
joven que tiene relaciones sexuales. Todo el grupo

contribuird en la construccién de la historia.

4. Se inicia la historia con una frase como: “Habia una vez un

chico que tenia relaciones sexuales” ...

Cada participante continuara la historia de acuerdo a su
creatividad, y asi sucesivamente hasta que todos las y los
participantes hayan contribuido. Puede hacerse de manera

verbal o por escrito en un papelografo.

6. Finalizada la historia, comentarla en grupo, de acuerdo con

las siguientes preguntas:

¢Por qué la historia se torno de una manera y no de otra?
¢, Qué le sucedi6 al chico de la historia?

¢, Qué decisiones tomo?

YV V V VY

¢, Qué hubiese pasado si no se practica relaciones coitales
protegidas?
» ¢Qué hubiese pasado si practica relaciones coitales sin
proteccion?

» ¢Como seria la historia si fuera la protagonista una chica?

7. Se pide al grupo que cuente la historia con otro final,

dependiendo la narracion.

8. Mencionar al grupo que en la toma de decisiones, tiene que

ver con la informacibn que se disponga, valores
personales, grupales, comunicacion, autoestima,
asertividad y género. El riesgo de embarazo disminuye en

la medida en que las y los adolescentes dispongan de
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informacion y acceso a los servicios meédicos que les
faciliten la utilizacion de métodos anticonceptivos, y asi
para evitar embarazos no planeados e infecciones de

transmision sexual.

9. Se expone de manera clara y sencilla la presentacion de
“‘métodos anticonceptivos”, que incluyen desde Ila
abstinencia hasta los diferentes métodos de planificacion
familiar. De igual manera se presentan los conceptos de

salud sexual y salud reproductiva.

10. Se puede utilizar el material del Anexo 7 si no se cuenta

con equipo de proyeccion.
11.Ejercicio practico del uso del condon femenino y masculino,
manipulacion de métodos anticonceptivos como

diafragmas, espumas, diu, pastillas, jaleas, etc.

12.Favorecer, en todo momento, el intercambio de opiniones

y permitir exponer dudas.
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Actividad 6. Infecciones de transmision sexual (ITS)

Vivir Mejor

Materiales

e computadora
e proyector
e presentacion power point

Duraciéon: 50 min.

Objetivo

¢ Identificar las principales infecciones de transmision sexual (ITS), los
riesgos de contraerlas y conocer las medidas preventivas.

Proceso

1. Se inicia el tema preguntando al grupo:

» ¢ Saben cuales son las enfermedades de transmision sexual?
» ¢ Qué saben del VIH/sida?
2. Una vez aclarado el nombre actual, se realizan las

siguientes preguntas:

» ¢Qué piensa la gente de las enfermedades de transmision
sexual y del VIH/sida?

¢, Qué palabras se emplean?

¢ Por qué genera vergiienza hablar de ellas?

¢, Quiénes se piensa que se contagian de VIH/sida?

YV V V V

¢Por qué algunas personas piensa que son peores que otras
enfermedades y no van al médico?

» ¢ Cuales mitos y prejuicios conocen acerca de ellas?
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3. Se les puede utilizar el material del Anexo 8 si no se cuenta
con equipo de computo. Proporcionar una ficha individual que

deberan contestar con verdadero o falso (Anexo 9).

+ Sivas con buenas compafiias no tienes que preocuparte de contagio
de ITS o VIH/sida.

Verdadero Falso

+ Las personas con alguna ITS o VIH/sida, pueden verse sanas

externamente e ignorar que estan contagiadas.

Verdadero Falso

+ Siya te dio alguna ITS o VIH/sida, no te volvera a dar.

Verdadero Falso

+ Por tener una sola relacién coital, no te puedes contagiar.

Verdadero Falso

+ Siun amiga/o te besa te puede contagiar de alguna ITS o VIH/sida.

Verdadero Falso

+ Solo a las personas drogadictas, homosexuales y prostitutas se
contagian de ITS, VIH/sida.

Verdadero Falso
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+ Si te lavas muy bien tus genitales y manos después de tener

relaciones coitales, no te contagiaras.

Verdadero Falso

+ Los métodos anticonceptivos protegen de las ITS o VIH/sida.

Verdadero Falso

+ Es conveniente examinar médicamente a ambos integrantes de la
pareja cuando a uno de ellos le han diagnosticado una ITS o
VIH/sida.

Verdadero Falso

4. Se lleva a cabo una puesta en comun para leer las respuestas

y comentarlas.

5. Se expone el tema partiendo de la definicion tradicional de
‘Enfermedades venéreas” a la definicién actual: Infecciones de
transmision sexual (ITS), y VIH/sida, con apoyo de Ila

presentacion power point y de videos relacionados al tema.

6. Ampliar el tema conversando sobre las dudas vy

preocupaciones de las y los participantes.

7. Retomar sobre las medidas de proteccion, para evitar ITS o

VIH/sida, asi como embarazos no planificados.
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Actividad 7. “Adivina mi nombre”

Vivir Mejor

Materiales

e tarjetas de la actividad

Duracion: 20 min.

Objetivo

¢ Identificar los signos y sintomas de las infecciones de
transmision sexual mas comunes.

Proceso

1. Previamente se elaboran fichas o tarjetas con las
Infecciones de trasmision sexual mas comunes (ITS).
forman dos equipos con igual nimero de participantes, un
representante del otro equipo toma una tarjeta al azar que
describe una de las ITS. Este debe leer a las y los
integrantes de su equipo que deben adivinar cual es, sin
pasarse del tiempo limite. El equipo que mas ITS adivine,

gana.
= Ejemplo:
o Causada por bacterias.

o Periodo de incubacién: de 1 a 4 semanas después del

contagio.
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Sintomas: algunas veces no hay sintomas pero al presentarse
produce en la mujer enfermedad pélvica inflamatoria, esto es
fiebre, dolor durante el coito, dolor abdominal y ardor al orinar;
flujo vaginal y sangrados intermenstruales. En el hombre,
dolor al orinar y secrecién acuosa del pene; puede llevar a la
uretritis.

Transmision: por contacto sexual vaginal, anal o bucal.
Consecuencias: causa esterilidad. En los hombres puede
producir artritis e inflamacién de los testiculos. En la mujer
puede afectar el cuello del Gtero, Gtero, trompas de Falopio,
ovarios y uretra. Puede transmitirla al bebé durante el parto lo
cual le puede infectar los ojos y causarle pulmonia.
Tratamiento: usualmente con antibidticos puede detenerse la

infeccion.

Respuesta: Clamidia

Recuperacion de los contenidos y cierre de la sesion.
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Materiales

e sillas
e espacio amplio

Objetivo

Proceso

Vivir Mejor

Duracion: 20 min.

e Evaluar si se cumplieron los objetivos de la sesion. Aclarar dudas.

1. Se forma un circulo en el salén o patio y se hace una ronda

inicial de las siguientes preguntas:

s ¢Qué sucedi6?
s ¢ Como estas?

% ¢Y qué vas hacer?

2. Se escuchan las respuestas, comentarios, ideas de cada una/o

de las/os participantes. Se les agradece al grupo el compartir

vivencias y experiencias en la sesion y se les motiva para su

permanencia y asistencia a la siguiente y tltima sesion del taller.
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FEDERAL Mujeres no necesariamente comparte los puntos de vista expresados por las (los) autores del presente trabajo™

SESION 4
TOMA DE DECISIONES Y PROYECTO DE VIDA

«» Fomentar la reflexion en torno a la importancia de tomar
decisiones y la planeacién de un proyecto de vida.

Integrar al grupo para la dltima sesion, identificar las metas

i Z0.
ersonales a corto y mediano plazo
< Evaluar el taller y del aprendizaje.

X/
o
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SESION 4

Toma de decisiones y proyecto de vida.

Vivir Mejor

Tiempo aproximado: 5 horas

Objetivo: Fomentar la reflexion en torno a la importancia de tomar decisiones y la planeacion de un proyecto de vida.

Actividad Objetivo Proceso Material Tiempo
1. Dinamica de Estimular la comunicacion y la Se forma un circulo en el sal6n 10 Pelotas u objetos de goma. 35
comunicacion. cooperacion y sentido de pertenencia. | o patio. Y se inicia una ronda
con una pelota u objeto de
Generar un ambiente cordial en la goma.
ultima sesion del taller. (Ejercicio de risoterapia)
2. Introduccién al Analizar la importancia de la toma de Lluvia de ideas sobre las Hojas de las copias, 30’
tema. decisiones. decisiones cotidianas. lapices o plumas.
3. Ejercicio “Juego | Reconocer las consecuencias de la Se forman tres grupos y se Papel rotafolio 30’
de las tarjetas” toma de decisiones. reparten un juego de tarjetas. plumones
hojas blancas
juego de tarjetas.
4. Ejercicio: Rally Generar en el grupo un ambiente Se repite la actividad, las veces | Copias del ejercicio 30’
de amiga/os agradable. que sean necesarias. Sillas
espacio suficiente
RECESO RECESO RECESO RECESO 15’
5 Ejercicio: YO Identificar los elementos que | Se inicia el ejercicio: YO con Hojas con copias del ejercicio 50’
contribuyen en nuestra vida cotidiana, | una reflexion previa sobre las plumas o lapices.
tanto aquellos de indole personal | condiciones Unicas y serie de
como los apoyos, vinculos vy | elementos para la construccion
condiciones de vulnerabilidad que | de mi YO.
inciden para la toma de decisiones
oportuna, sana y eficaz que fortalecen
y sustentan un proyecto de vida y las
acciones que nos llevan a su
realizacion.
6. Video Analizar el material y vincular la toma | Se presenta el video estrategia Video estrategia 60’
estrategia. de decisiones con las habilidades y para que su andlisis y debate. computadora, proyector,
conocimientos adquiridos en las hojas y plumas o lapices
sesiones anteriores, para asi poder papel rotafolio
disefiar un proyecto de vida personal. plumones.
Cierre, evaluacion | Evaluar si se cumplieron los objetivos, | La(el) facilitador preguntara a | Sillas y espacio suficiente 60’
y despedida. acuerdos grupales, aprendizajesy las/los participantes en una | evaluacion post test
expectativas del taller ronda final que mencionen ¢, evaluacion de satisfaccion
Aclarar dudas, Reflexién final entrega de reconocimientos
Retroalimentar al grupo, compartir
vivencias y aprendizajes de las Les agradece por su
sesiones y del taller en general. participacion
Despedir y comprometer las y los
asistentes en llevar a cabo la réplica.
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Actividad 1. Ejercicio de risoterapia.

Materiales

e espacio amplio
e 7 pelotas u objetos de goma

Duracion: 35 min.

Objetivo

1. Iniciar la sesion generando el sentido de pertenencia y un ambiente

agradable en el grupo.

Proceso

1.- La/el facilitador pedira al grupo que se ponga de pie y

qgue formen un circulo.

2. Se lanza el objeto de goma eligiendo a una persona,
esta persona a su vez, cacha el objeto y elige a otra
persona diferente. Y asi continda hasta que cada
participante tenga un turno de cachar y lanzar. Sin que se
repita la misma persona. Al concluir la ronda, se inicia de

nuevo con la misma secuencia.
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3. La/el facilitador ira incorporando mas objetos para hacer
la actividad mas divertida y que se ponga en practica la

concentracion y organizacion del grupo.

4. La secuencia puede ser interrumpida y vuelta a iniciarla,

cuando un objeto caiga al piso.
5. Puede ser repetido tantas veces se requiera.
6. Al terminar la actividad, preguntar al grupo:
¢, Como te sentiste?
¢, Qué sucedid?
¢, Qué observaste?
7. Recuperar las experiencias del ejercicio para hacer

hincapié en la creacion de un grupo de apoyo y amistad,

fundado en la buena comunicacion.

Actividad 2. Introduccién al tema

Materiales

e pintarrén o papelografo
e plumones

Duraciéon: 30 min.

Objetivo
¢ Analizar la importancia de la toma de decisiones.
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Proceso

1. Por medio de una lluvia de ideas se introduce al grupo al tema
invitAndoles a reflexionar acerca de las que han constituido y constituyen

decisiones importantes en su vida.

2. Preguntar al grupo e ir escribiendo las respuestas en el pizarréon o en

un papelografo:

¢ Qué es para ustedes tomar una decision?

¢, Como decidieron ingresar al grupo?

¢ Qué consideraron para decidirlo?

¢, Lo consultaron con alguien?

3.- Se le hace la pregunta a varias personas y se comparten los

aspectos que cada quién considerd y se anotan las respuestas.

4.- Hacer lo mismo con otros ejemplos: Sus pasatiempos, amistades,
autocuidado, tener relaciones sexuales, protegerse de ITS o de un
embarazo no planeado, etc. Lo importante es que el grupo identifique las
formas en que se toman decisiones y los aspectos que se consideran

para decidir.

5.- Sefalar que las decisiones tienen consecuencias. Analizar las
ventajas, desventajas y consecuencias que pudiera tener alguna de las

decisiones analizadas en el ejercicio.
6.- La facilitadora/or comentara sobre la busqueda de los seres humanos

en su realizacién plena, que nos lleva a abrirnos con las y los demas,

tener un proyecto de vida, encontrarnos a nosotras mismas/os como
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personas, vivir de amor auténtico, trabajar con sentido y a poseer cultura

COmo apoyo.

Actividad 3. Juego de las tarjetas

Materiales

e papelégrafo

e tarjetas con situaciones cotidianas o conductas de riesgo.
e hojas blancas

e plumas o lapices

Duracion: 30 min.
Objetivo

e Reconocer las consecuencias de la toma de decisiones

Proceso

1. Se menciona que las decisiones que tomamos determinan
nuestra vida, que en ocasiones no sélo dependerd de
nosotras/os lo que ocurra, habra condiciones externas que no
podremos controlar; por ello es conveniente que tomemos en
cuenta, que decidamos sobre lo que si podemos tener el

control y preveamos lo externo.
2. Como el clima, no podemos controlarlo, pero si podemos

preverlo y decidir si llevamos un suéter, chamarra o nada para

cubrirnos.
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3. Se pega un papeldgrafo en la pared y se trabaja con ejemplos
cotidianos de acuerdo con lo anterior, y tomando en cuenta los
acontecimientos externos en relacion con nuestra decision,

tenemos cuatro posibles resultados.

4. Se reparten un mazo de tarjetas de situaciones cotidianas o

de riesgo (Anexo 9).

5. Cada participante escribira en la hoja para trabajar el ejercicio:
La decisidbn o decisiones que tomard, con sus ventajas Yy

desventajas. Por ejemplo: hace frio.

Llevo suéter y hace frio

No llevo suéter y hace frio
Llevo suéter y no hace frio
No llevo suéter y no hace frio

YV V VYV

6. Evaluar con el grupo cada resultado segun la decisién tomada
y poner en cada celda un calificacion del 1 al 4, asignando 1 a la

mejor y 4 a la peor.

7. Usar las tarjetas con algunas situaciones cotidianas y
conductas de riesgo como: uso del condon, rechazar alguna

droga, etc.

8. Analizar en plenaria y concluir la técnica comentando que
existen diferentes formas de tomar decisiones y se puede
estar consciente o no de que se esta decidiendo. Es por esto
que es necesario que los seres humanos que poseemos
inteligencia y libertad, nos realicemos responsablemente y

orientados al bien comuan. Hay decisiones que requieren de
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una mayor reflexion para tomarlas. La vida siempre nos pone

a tomar decisiones y éstas siempre tienen consecuencias.

Actividad 4. El Rally de amigos.
Materiales

= copia del ejercicio

= musica de ambiente
= plumas o lapices

= almohadilla con tinta
= premio

Objetivo

Duraciéon: 30 min.

» Generar un ambiente agradable.
= Crear un vinculo de amistad en el grupo.

Proceso

1. Se reparten las hojas con el ejercicio del Rally (Anexo 10), y
se dan las instrucciones para su realizacion.

2. La actividad tiene doce casillas con una instruccién diferente,
que deberan cumplirse. No podran pasar a otra casilla si no
han terminado la actividad anterior.

3. Se iniciara al escuchar la musica.

4. Premiar al primero que termine y al ultimo si asi lo desea,
pedirle que cante, recite o baile para el grupo, y también se le

dara un aplauso.

Ejemplo: Consigue la huella digital de quien, segun tu criterio,
tiene una personalidad magnética.
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Cada quién debera elegir alguna persona del grupo para que
plasme su huella digital utilizando la almohadilla con tinta.

5. La persona que termine, entregara la hoja a la/el facilitador
6. Se terminara el ejercicio haciendo un sencillo analisis de lo
sucedido.

= ¢ Como fue que elegiste a esa persona?

= ¢ Qué aspectos tomaste en cuenta para elegir a esa persona?

= /Cbomo te sentiste al darte cuenta que los demas valoran que les
hallas brindado apoyo durante el taller?

= ;CoOmo te sientes al saber que transmites congruencia?

= ¢CoOmo te sientes al saber que los demas ven en ti un sentido claro
de la vida?

= /Cbomo te sientes al recibir un abrazo de una persona que desea
tener una buena relacion de amistad contigo?

= Se termina el ejercicio cuando se le da un fuerte aplauso al que
entreg6 primero y al que entregé al final.

Actividad 5. YO, Mis conclusiones y mi proyecto.

Materiales

e copias del ejercicio:

Objetivo Duracién: 50 min.

¢ Identificar los elementos que contribuyen en nuestra vida cotidiana, tanto
aguellos de indole personal como los apoyos, vinculos y condiciones de

vulnerabilidad que inciden para la toma de decisiones oportuna, sana y
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g
eficaz que fortalecen y sustentan un proyecto de vida y las acciones que

nos llevan a su realizacion.

Proceso

1. Se inicia el ejercicio: YO, Mis conclusiones y mi proyecto (Anexo 11)
con una reflexion previa sobre las condiciones en que se conjugan
todos los elementos y condiciones Unicas para crear nuestros
elementos genéticos, historicos, sociales, culturales, etc., con formas
de relacion particulares que dan identidad y una condicién de
pertenencia exclusiva. Y son el punto de partida para la importante
generacion de un proyecto de vida que guie los planes, decisiones y
acciones.

2. Se reparten hojas con el ejercicio. Las/os participantes
deberan cubrir en cada una de las celdas, las formas de relacion

entre los ambitos de desarrollo y las areas personales de identidad.

3. Compartir en binas tanto los resultados obtenidos como el

proceso.

4. En sesion plenaria se comenta el ejercicio.
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Materiales

¢ video estrategia
e proyector
e computadora

Duracion: 60 min.

Objetivo
e Analizar el material y vincular la toma de decisiones
con las habilidades y conocimientos adquiridos en
las sesiones anteriores, para asi poder disefiar un
proyecto de vida personal.
Proceso

1. Se pide al grupo analizar el video estrategia, integrando los
conceptos que se trabajaron durante las 4 sesiones.

-El primer equipo analizara el video desarrollando el tema y trabajando en los

conceptos de:

% Sexualidad y género.
-El segundo equipo:
% Autoestima y comunicacion.

-El tercer equipo:

% Salud sexual y salud reproductiva.
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% Toma de decisiones y proyecto de vida.

2. Después de dialogar e intercambiar distintos puntos de vista,
el equipo elige a un integrante para escriba en un papel
rotafolio los aspectos que identificaron sobre la construccion
de la Sexualidad y Género en todas/os los protagonistas de la

historia.

Ejemplo:
% Lo que la sociedad tradicional espera de un chico
adolescente sobre su sexualidad. “Que sea un hombre

”n

bien macho

% Lo que la sociedad tradicional espera de la chica

”n

adolescente: “Calladita se ve mas bonita

3. El equipo 2 lo hara empleando los conceptos que se

trabajaron: Autoestima y Comunicacion.

4. El equipo 3 utilizando los conocimientos de lo que es La Salud

Sexual y Salud Reproductiva.

5. Y el equipo 4 con una Toma de decisiones consciente y

disefiando un Proyecto de Vida personal y libre de presiones.

6. Las anotaciones se analizara en plenaria.
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Actividad 7. Reflexion final

e Copias de la reflexion final del taller.

Duracion: 20 min.

e Analizar el trabajo realizado, los conocimientos y
habilidades adquiridas y vincular la toma de

decisiones en un proyecto de vida personal.

1. Se entregan las copias de la Reflexion final del taller
(Anexo 12).

Por favor contesta las siguientes preguntas de la manera mas honesta y amplia
posible, considera que es una reflexion que facilitard tu toma de decisiones
asertivas, libres y adecuadas en funcion de los contextos y las demandas

sociales

e Comenta sobre lo acontecido en este taller

e (Como te sentiste durante el desarrollo de este
curso taller?

e ¢ Qué vas a hacer con relaciéon a tu sexualidad a
partir de lo vivido en este taller?
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Actividad 8. Cierre, despedida y evaluaciones.

Materiales

e copias de post-test
e evaluacion de satisfaccion

Objetivo

e Clausurar las actividades del taller y evaluar el cumplimiento de los
objetivos, acuerdos grupales y compromisos adquiridos.

Proceso

1. Se anima al grupo a expresar las conclusiones personales de
cada una/o de las/os participantes. Las experiencias y el trabajo
realizado a nivel personal y grupal.

2. Tomando turnos:

¢, Qué te gustaria decirles a tus compafieras/os?

3. Pedirle al grupo que elaboren a mano su propia “carta
compromiso” y la firmen.
Preguntar si alguien quiere compartirla.
Entregar copias de la evaluacion de salida (Anexo), y evaluacion
de satisfaccion.

6. Tomar una foto grupal para el recuerdo e intercambiar
direcciones.

7. Despedirse con un abrazo grupal.
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SESION

PARA LAS MADRES Y LOS PADRES DE FAMILIA

« Contribuir con la formacion y orientacion de madres y padres
de familia en temas de Educacién sexual responsable de sus

hijas e hijos.

% Fortalecer conocimientos, habilidades y desarrollo de actitudes
favorables con respecto a la sexualidad en las madres y padres
de familia.

% Promover compromisos con la Educacion Sexual de sus hijas e

hijos.
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Objetivo: Contribuir con la formacion y orientacion de madres y padres de familia en temas de Educacién sexual, de manera que favorezca el

desarrollo y ejercicio de su sexualidad plena, saludable y responsable de sus hijas e hijos.

Actividad Objetivo Proceso Materiales Tiempo
1. Introduccién y Propiciar que las y los participantes Exposicion de la/el facilitador. Gafetes, plumones 30’
bienvenida de conozcan entre si, al programa y encuadre. papel rotafolio/pintarron
al grupo. manera de trabajar,
presentacion del grupo.
Ejercicio de Generar la construccién de una
integracion comunidad operativa de aprendizaje,
en un clima de participacion
2.. Recogiendo Recuperar los conocimientos previos Andlisis de casos Hojas de las copias de los 30
saberes previos relacionados con el tema de la sesion, | ideas para compartir en equipos | casos
adquiridos en la experiencia de la vida lapices o plumas.
Construyendo de las y los participantes. hojas del ejercicio ’
nuevos
aprendizajes. Facilitar el encuentro enriquecedor
entre el grupo, favorecer el logro de
aprendizaje.
3. Construyendo Reconocer que la sexualidad es Presentacion power point Hojas de copias de casos 30
nuevos propia e inseparable de la persona y Ideas para compartir lapices o plumas
aprendizajes nos acompafa a lo largo de la vida y papel rotafolio
genera vinculos afectivos con las y los hojas en blanco
4. Dindmica de demas. El zool6gico tarjetas con nombres de | 15
integracion animales
5. Revisando Reflexionar en torno a los prejuicios, Trabajo en equipos (5) Papel rotafolio 60’
ideas y creencias ideas y creencias sobre la sexualidad, | Creencias sobre temas. plumones de colores
sobre sexualidad. analizando su influencia en los hoja con las preguntas
comportamientos de las personas.
RECESO RECESO RECESO RECESO 15°¢
6. Autovaloracion, | Reconocer la importancia de la | Trabajo en equipos. Copias de casos 60’
una vision del autovaloracion, la visién del futuro y el hojas blancas
futuro y un proyecto de vida de sus hijas e hijos, plumas,
proyecto de vida, como aspectos que influyen en la
previenen prevencion de conductas de riesgo.
conductas de
riesgo.
7. Fuego cruzado. | Reflexionar sobre el rol que nos toca Se forman equipos y se Sillas en circulo. 60’
en la educacion sexual de las y los contestan las preguntas.
adolescentes. Como factores
protectores.
Cierre de la | Evaluar si se cumplieron los objetivos | Se propiciara la reflexion en | Sillasy espacio suficiente 15

sesion y
recuperacion  de
los contenidos.

de la sesion

Aclarar dudas,

Retroalimentacién en grupo, compartir
vivencias y aprendizajes del dia.

Y motivar a las y los asistentes en
cumplir con los compromisos
adquiridos.

grupo.

Evaluacion de satisfaccion
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Actividad 1. Introduccion y bienvenida a las Madres y Padres de Familia

Materiales

e pintarrén o papel rotafolio

e cinta adhesiva

e plumones de colores

e tarjetas blancas o etiquetas para los nombres

Duracién: 30 min.

Contenidos

» Dar la bienvenida a las madres y padres de familia al taller.

» Repartir material para que las y los participantes elaboren su gafete con
el nombre o apodo que les agrade.

= Conocer el nombre de las y los participantes

» Presentar de manera general los objetivos y contenidos del taller,
sesiones, en qué consistira el trabajo y el encuadre del mismo.

= Conocer las expectativas y realizar los ajustes necesarios.

= Consensuar reglas para el trabajo grupal.

= Crear una comunidad de aprendizaje, en un ambiente de armonia y
respeto.

» Introduccion a los temas que se abordaran en la sesion.

* Presentar a las/los participantes del grupo y promover su integracion.
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Proceso

1. Lal/el facilitador se presenta mencionando algunos datos
personales, da la bienvenida y agradece la asistencia al taller.
Generando un clima de respeto y confianza que facilite el

intercambio de opiniones.

2. Pide al grupo que elabore un gafete con su nombre o apodo que

le agrade y colocarlo en un lugar visible.

3. Presenta los objetivos del taller y duracion.

4. Inicia la sesion indicando que con ella se busca que madres y
padres de familia reconozcan que la sexualidad es propia e
inseparable de la persona, nos acompafia en todas las etapas de
la vida y genera vinculos afectivos con las y los demas.

5. Mediante la dinamica “Mi sello personal”’, se invita a las y los
participantes a ubicarse formando un circulo. Luego la/el
facilitador da la siguiente instrucciones: cada participante dira su
nombre en voz alta agregando una caracteristica que mejor la o lo

defina:

EJEMPLO
“Soy Juanita y soy muy alegre” o “Soy Pepe el divertido”.

6.- La persona que facilita la sesion da inicio a la dinamica y

continuara quien se encuentre a su derecha hasta que todas y todos

se hayan presentado.
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7.- Por medio de una ronda se les preguntara al grupo:

= ¢ Por qué estoy aqui?

= ¢ Qué espero del taller?

8. Una vez mencionada, elije otra para que continle y asi
sucesivamente hasta terminar todo el grupo. La/el facilitadora las va
escribiendo en el papel rotafolio y una vez concluidas, hace los
ajustes necesarios al grupo. El papel rotafolio puede permanecer en

la pared a lo largo de las sesiones del taller.

9. Por medio de una lluvia de ideas, se le pide al grupo que sugieran
algunas reglas para el buen funcionamiento de las sesiones, motivando
para que comenten las referentes a la puntualidad y cumplimiento de la
asistencia, respeto a la opiniones de las/los demas, no hacer juicios de
valor, hablar en primera persona, pedir la palabra, no acaparara,
participacion activa, celulares en silenciador, respetar la confidencialidad

de lo que se escuche, etc.

Actividad 2. Recogiendo saberes previos

Materiales

e copias de los casos
e l4pices o plumas
¢ hojas blancas para anotaciones
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Duracién: 30 min.

e Recuperar los conocimientos previos relacionados con el tema de la
sesion, adquiridos en la experiencia de la vida de las y los participantes.

1. Se forman tres grupos y a cada uno se le entrega un caso
sobre el cual, luego de la lectura correspondiente, inicia el

dialogo y reflexién, guiados por preguntas orientadoras.

Si ustedes fueran integrantes de dicho grupo:

e (;Qué responderian?
e (Qué expresiones o caracteristicas de la sexualidad en la nifiez y
adolescencia mencionarian?

e (Qué repensaba de la sexualidad cuando ustedes eran adolescentes?
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e ¢ Cual es la preocupacion de la madre y padre de Luld?
e Qué relacion tendra este comportamiento de Lull con su sexualidad?
e En este caso ¢ Les hace recordar una experiencia similar en su

adolescencia?

e (¢COmo actuarian si estuvieran el lugar de la directora?

e (Qué cambios en la sexualidad refleja este comportamiento de las y los
adolescentes?

e En su experiencia ¢es frecuente que se presenten situaciones similares

a las descritas en el caso? ¢ por qué?
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respecto.

Actividad 3. Construyendo nuevos aprendizajes

Materiales

lapices o plumas
papel rotafolio
hojas en blanco

Duracion: 30 min. (7

Objetivo
e Reconocer que la sexualidad es propia e inseparable de la persona y
nos acompafia en todas las etapas de la vida y genera vinculos afectivos
con las y los demas.
Proceso

1.- Se inicia este momento de la sesion con presentacion power
point desarrollando el ejercicio: Ideas para compartir en torno al
tema de la sexualidad.

2.- Al terminar la exposicion, contestaran el siguiente ejercicio:

Marca con un a X en la columna correspondiente después de

evaluar como Verdadera (V) o falsa (F) cada afirmacion.
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Las y los adolescentes tienen derechos a explorar y
reconocer sus cuerpos.

Las diversas expresiones de afectividad de madres y padres
con sus hijas e hijos contribuyen a su desarrollo sexual
saludable.

La sexualidad se expresa de igual manera en las diferentes
etapas de la vida.

So6lo en la adultez corresponde un disfrute pleno de la
sexualidad.

Las y los adolescentes siguen siendo nifios por eso no
pueden tomar sus propias decisiones.

Actividad 4. Ejercicio para dinamizar al grupo

e tarjetas con nombres de animales
espacio suficiente

El zoolégico

Duracion: 15 min.

e Generar en el grupo un ambiente agradable y de recreacion, para

favorecer el aprendizaje grupal.

95



5 nstituto
- /A GV
e v EMujeres sif

L

Proceso

Vivir Mejor

1. Se escriben en tarjetas nombres de animales, segun el nimero

de participantes y nimero de grupos que se quiere formar.

2. Se entrega una tarjeta a cada participante y cada una/o
representard (con mimica, actuacion, sonidos, entre otros), el
animal que les toco; se dice que durante cinco minutos deben

buscarse y encontrarse los animales de una misma especie.

3. Una vez que se encuentran por grupos de animales, estos se

constituyen en grupos de trabajo.

Actividad 5. Revisando ideas y creencias sobre sexualidad

Materiales

e hojas del ejercicio

e plumas o lapices

e presentacion power point
e computadora

e proyector
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Objetivo Duracion: 60 min.

e Reflexionar en torno a los prejuicios, ideas y creencias sobre la
sexualidad, analizando su influencia en los comportamientos de las
personas.

Proceso

1. La/el facilitador formara cinco equipos de trabajo, los cuales
deberan identificar tres ideas o creencias que se tienen en su
comunidad sobre los siguientes temas:

» Grupo 1: Masturbacién
» Grupo 2: Retraso del inicio sexual
» Grupo 3: Infecciones de transmision sexual

» Grupo 4: Embarazo, maternidad y paternidad en la adolescencia

» Grupo 5: Abuso sexual
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ideas o creencias sobre el tema que les tocé. A continuacion la/el facilitador,

partiendo de las creencias identificadas, formula la siguiente pregunta:

+ ¢Las creencias presentadas influyen en los comportamientos sexuales
de las personas?

+ ¢Las creencias influyen en la opinién que nos formamos de los demas?

3.- Recoge algunas opiniones, hace un breve comentario y brinda
ejemplos de como estas creencias influyen en los comportamientos

sexuales.

4.- Se lleva a cabo la presentacion de los conceptos por medio de la
exposicion y didlogo de ideas en torno al género, iniciacion sexual,
infecciones de transmision sexual (ITS), embarazos, maternidad y

paternidad en la adolescencia.

Actividad 6. Autovaloracion, una vision de futuro y un plan de vida,

prevenimos situaciones de riesgo.

Materiales

e copias de las hojas de casos
¢ hojas blancas
e plumas o lapices

Duracién: 60 min.
Objetivo

e Madres y padres reconoceran la importancia de la autovaloracion, la

vision del futuro y el plan de vida de sus hijas hijos, como aspectos que
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influyen en la prevencion de riesgo: embarazo, maternidad y paternidad

en la adolescencia.

1. Se organizaran cuatro equipos y cada uno se le entrega un
caso (Anexo). La persona que facilita la sesion indicara
gue se debera dialogar y responder a las siguientes
preguntas:

+ ¢Qué factores favorecen a las y los adolescentes para hacerlas/os
vulnerables a un embarazo?

4+ ¢Qué papel desempefian las madres y padres en el desarrollo de la
confianza y autonomia de sus hijas e hijos como factor protector frente al
embarazo en la adolescencia?

4+ ¢Tiene que ver la autoestima y el plan de las y los adolescentes con la
prevencion del embarazo, la maternidad y paternidad en la
adolescencia?

Ejemplo:

99



5 nstituto
- /A GV
e v EMujeres sif

L

2.- Se invitaran a los equipos que en plenaria compartan sus reflexiones con
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respecto a los cuatro casos que revisaron. Se concluira este ejercicio

destacando las principales ideas expuestas por las y los participantes.

Actividad 7. Fuego cruzado.

Materiales

e sillas en circulo

Objetivo Duracion: 60 min.

e Llevar los aprendizajes a la practica, reflexionando sobre aspectos que
influyen en la construccion de la autovaloracion y prevencion de riesgos,
como embarazos en la adolescencia, y el importante rol que nos toca
desempefiar a toda la comunidad, como madre, padre, maestra/o,

personal de salud, vecina/o, etc.

Proceso

1.- Se les pide a las y los participantes sentarse formando un
circulo. La persona que facilita la sesion sefala la técnica

denominada “Fuego cruzado”.
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2.- Elige a una persona para que inicie, y de ella a su derecha,
cada participante asumird en orden uno de los siguientes
roles: docente, madre, padre, personal de salud y vecina/o.
Cuando todas y todos los participantes conozcan su rol, se
solicita que se reagrupen segun el rol que representan.

3.- Lalel facilitador hace una pregunta y pide que dos de los
grupos se encarguen de responder la pregunta,
estableciéndose un dialogo cruzado, posteriormente se acepta
la participacion voluntaria de otros grupos o personas. Cada

grupo tendra tres minutos para responder.

Las preguntas son:

+ ¢Como reacciona la familia ante la posibilidad de que la adolescente
quede embarazada?’

+ ¢Cudles son las reacciones de las autoridades y docentes de la
institucion educativa ante un caso de embarazo y paternidad de las y los
adolescentes?

+ CoOmo podemos contribuir a la prevencién de embarazos no planeados y
paternidad en la adolescencia desde nuestro rol?

+ CoOmo intervienen ustedes desde el rol que les ha tocado representar
para disminuir el riesgo del embarazo no planeados o de la paternidad
en la adolescencia?

+ Por qué la autoestima, la toma de decisiones y el proyecto de vida son

elementos importantes del desarrollo que contribuyen a su prevencion?

4.- Para finalizar, se promueve que las y los participantes compartan sus
principales reflexiones sobre la importancia de la autovaloracion, la
vision del futuro y el plan de vida en la prevencion del embarazo no
planeado y la paternidad en la adolescencia, teniendo en cuenta las

respuestas dadas durante los dialogos cruzados.

101



SO nstituto
e v WiMujeres

L
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familia expresen un compromiso de guiar a sus hijas e hijos a un
crecimiento pleno como seres humanos. Sin juzgar ni aniquilar sus
impulsos y pasiones, pero si guiandolos por el bien propio y colectivo.
Sin caer en la permisividad y el subjetivismo. Respetando las tradiciones

y cultura, con firmeza en las convicciones, y perdonando con amor.

Actividad 8. Cierre de la sesidon, recuperacion de contenidos,
evaluaciones y despedida.

Materiales

e evaluacion de satisfaccion

Duraciéon: 60 min.

Objetivo

e Clausurar las actividades del taller y evaluar el cumplimiento de los
objetivos, acuerdos grupales y compromisos adquiridos.

Proceso

1. Se anima al grupo a expresar las conclusiones personales de
cada una/o de las/os participantes. Las experiencias y el trabajo
realizado a nivel personal y grupal.

2. Tomando turnos:

¢, Qué te gustaria decirles a tus compafieras/os?
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Preguntar si alguien quiere compartirla.

Entregar evaluaciones de satisfaccion.

Tomar una foto grupal para el recuerdo e intercambiar
direcciones.

Despedirse con un abrazo grupal.
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LECTURAS DE APOYO

A LAS MADRES Y PADRES DE FAMILIA

Empiezan las preguntas de las y los jévenes sobre sexualidad y no se sabe
como reaccionar. Se tiene claro qué no se quiere para las hijas e hijos, pero no
es facil encontrar un modelo que sirva para transmitir lo que se piensa.
Tratando de orientar a las madres y padres estas son algunas sugerencias que
pueden ayudar a enfocar el tema.

La sexualidad y la afectividad son dos aspectos muy importantes en la
educacion de las hijas e hijos, tanto a lo largo de su infancia como en su
adolescencia. Pero a veces, padres y madres no saben muy bien cémo actuar
ni qué decir por miedo o por desconocimiento, y entonces es frecuente dejar de
lado este tema confiando en que las y los adolescentes lo resuelvan por si

mismos o, en el mejor de los casos, en la escuela.

Todavia es bastante habitual oir en algunas reuniones de madres y padres

ideas parecidas a éstas:

e jHoy en dia tienen toda la informacién que quieren!
e ¢Y qué les vamos a contar?, jSi nos podrian dar clases ellos a nosotros!
e jPero si son todavia unos nifias/os!

e jYoya le he dicho a mi hija/o lo del preservativo y es suficiente!

Comentarios como estos son ilustrativos de como padres y madres tienen,
todavia hoy en dia, notables dificultades para enfrentarse a un tema como el de

la educacion sexual de sus hijas e hijos.

Una de las posibles causas de ello es que no son capaces de cuestionar el
modelo de educacion sexual que recibieron, caracterizado fundamentalmente
por la falta de informacién o por una informacion que cuando existia estaba

centrada en los aspectos higiénicos o reproductivos, y por la consideraciéon de
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que practicamente todo lo relacionado con la sexualidad era malo o

pecaminoso.

Asi, muchos padres y madres saben el tipo de educacion sexual que no
quieren para sus hijos, pero no han encontrado un modelo alternativo que les
permita abordar este tema de una manera con la que se sientan competentes

como educadores.

Curiosamente, esta dificultad educativa se manifiesta en mayor medida en un
momento en el que el sexo es un tema que estd muy presente a diversos
niveles de lo cotidiano: revistas, cine, television, Internet, etcétera, creando una
falsa impresion de normalidad y de disponibilidad de informacion sobre estos

temas por parte de los adolescentes.

Asi, algunos padres y madres pueden tener la sensacion de ser poco
necesarios respecto a estos temas y de que sélo deben actuar en caso de que
crean que sus hijas e hijos mantienen determinadas conductas que les puedan
inquietar o que asocien con un cierto grado de riesgo. En ese momento

seguramente sera tarde para desarrollar un didlogo adecuado.

Evidentemente, algunas de estas actitudes derivan de una serie de creencias
errébneas que han inducido a numerosos padres y madres a tomar un camino

equivocado o a despreocuparse excesivamente. Veamos algunas de ellas:

Algunas creencias erroneas sobre la sexualidad y la informacion sexual

de los adolescentes

« Lo aprenden solos. Falso. Es verdad que la mayoria de los adultos han
aprendido solos, pero también es verdad que la mayoria han aprendido
poco y mal y a veces con un cierto coste personal. Hoy en dia, igual que
antes, la informacion sexual de que disponen las y los adolescentes la
obtienen principalmente de sus iguales, por lo que nadie puede

garantizar que esta informacion sea correcta, veraz o adecuada si no es
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contrastada con otras informaciones facilitadas por las madres, padres,
maestras y maestros, sexologas/os, o profesionales de la salud
capacitados en el tema.

Se lo ensefian en la escuela. Depende. No todas las escuelas o
institutos desarrollan programas de educacion afectiva y sexual.
Ademas, en caso de que asi fuera, el hecho de que la escuela aborde
estos temas no significa que las madres y padres puedan
despreocuparse. De hecho, s6lo una tarea conjunta por parte de las
madres y padres y escuela garantiza un proceso de formacion

adecuado en ésta y en otras areas.

La educacion sexual incita a la practica sexual. Falso. La educacion
sexual fomenta la responsabilidad y la adecuada toma de decisiones. Es
mas, la educacion sexual evita que las y los adolescentes vivan su
sexualidad con angustia o condicionados por informaciones erroneas, o
con la idea de que todo lo que estad relacionado con el sexo es
potencialmente peligroso. Lo que de verdad es peligroso es la

ignoranciay el miedo.

Todavia son muy pequefios. Depende. La educacién sexual debe
llevarse a cabo de manera adecuada a cada edad pero desde la
infancia. Es un error muy comun pensar que la educacion sexual debe
dirigirse solo a las y los adolescentes. En todo caso, lo que conviene
conocer es que en cada momento del desarrollo los temas de interés
seran diferentes: quizas en la infancia estaran mas centrados en
conocer aspectos relacionados con el propio origen, en la pubertad con
los cambios corporales y en la adolescencia con una gran variedad de
aspectos especialmente relacionados con las propias emociones y

comportamientos.
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Pero no todas las dificultades provienen de concepciones erréneas, en
algunos casos existen obstaculos de otro tipo que dificultan a las madres y
padres el abordaje de estos temas. Veamoslos.

Otras dificultades

e« Miedo a no saber responder las preguntas de las y los
adolescentes. Estd bastante extendida la idea de que la educacién
sexual de las y los adolescentes consiste simplemente en contestar sus
preguntas, lo que obliga en principio a padres y madres a tener un
amplio bagaje de conocimientos sobre este tema. Nada mas falso. En
realidad lo que quieren las y los adolescentes sobre estos temas es
poder hablar, conocer lo que pensamos, como enfocamos determinadas
cuestiones, que les ayudemos a situar los limites, etc. Lo que mas
interesa a la mayoria de las y los adolescentes sobre la sexualidad esta
ligado a las emociones y los sentimientos y soOlo después, a la

informacion mas o menos especifica.

e No saber como enfocar la conversacién. Muchos padres no saben
"sacar" estos temas sin que se convierta en una especie de asalto
directo, que intuyen que la y el adolescente evitara, posiblemente
porque no haya una experiencia anterior de dialogo sobre estos temas.
Puede darse incluso la circunstancia de que del lado del la/el
adolescente esté pasando exactamente los mismo, es decir, que exista
el deseo de abordar estos temas, pero que no sepa como ni por donde

empezar.

e« Sentimiento de vergienza. A veces padres y madres evitan estos
temas porque creen que las y los hijas/os les preguntaran sobre
cuestiones de tipo personal. La intimidad de las madres y padres, en
tanto que pareja, no debe pertenecer mas que a ellas/os y asi se debe

comunicar a las y los hijas/os si estos intentan adentrarse en este
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territorio. Ello no impide que se puedan comentar algunos aspectos
generales de su relacion, pero sin entrar en detalles que so6lo pertenecen

al ambito de lo personal.

e Miedo a que la/el adolescente piense diferente. Algunas madres y
padres intuyen claramente que sus actitudes sobre temas de sexualidad
y las de sus hijas/os adolescentes pueden ser bastante diferentes, por
lo que hablar de ello so6lo les conducir4 a discusiones inutiles y al
desgaste de la relacion. Es evidente que hay diferentes cuestiones en
las que madres y padres e hijas/os pueden pensar diferente, pero

evitar el tema solo evidencia la incapacidad para el dialogo.

Hay que decir, llegados a este punto, que cualquier educador comete errores,
de la misma manera que a menudo tiene dudas o incluso siente cierto
desasosiego ante determinadas situaciones. Sin embargo, ademas de conocer
lo que se puede evitar, también es importante conocer lo que puede hacer. Por
eso, en los "consejos practicos" afiadidos a este articulo te ofrecemos algunas
sencillas orientaciones sobre qué hacer respecto la educacion afectiva y sexual

de nuestros hijos adolescentes.
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PARENTALIDAD

Ser madre y padre es una oportunidad ineludible. La parentalidad o
marentalidad es una forma seméantica de referirse a las capacidades practicas
que tienen las personas para cuidar, proteger y educar a sus hijos
procurandoles un desarrollo suficientemente sano. La parentalidad positiva se
refiere al comportamiento educativo fundamentado en el interés superior del
nifio, que cuida, desarrolla sus capacidades, no es violento y ofrece
reconocimiento y orientacion que incluyen el establecimiento de limites que

permitan el pleno desarrollo de los infantes y adolescentes.

Para el desarrollo sano, fisico y mental de los nifios y las nifias, no sélo una
alimentacion adecuada, sino el hecho de que sean criados y educados en un
ambiente de aceptacion, respeto y afectividad. La estimulacién, los cuidados y
el buen trato moldean las estructuras basicas y el funcionamiento cerebral a

través de formas de relacion vinculantes y que favorecen el apego.

Al desarrollar los niflos un apego seguro y transformarse en personas
resilientes, capaces de ser fortalecidos ante las adversidades, les permitira ser
mejores padres, mejores parejas, mejores ciudadanos porque su capacidad de

vinculacion estara orientada por una légica del buen trato y el cuidado de otros
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La funcion parental implica poder satisfacer las multiples necesidades de sus
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hijos, brindarles cuidados para la salud, alimentacién, cuidados corporales,

proteccion, necesidades cognitivas, emocionales, socioculturales, etc.

Las necesidades son evolutivas, los padres deben poseer una plasticidad
estructural que les permita adaptarse a los cambios de las necesidades de sus
hijos, no es lo mismo ser padre o madre de un bebé que de un adolescente,
sobre todo teniendo en consideracion que existen factores externos, culturales
y econOmicos en nuestra sociedad que inciden en sus vidas de manera

progresiva en la medida de su desarrollo.

La adquisicibn de competencias parentales es el resultado de procesos
complejos en los que se entremezclan diferentes niveles: Las posibilidades
personales innatas marcadas, sin ninguna duda, por factores hereditarios; los
procesos de aprendizaje influenciados por los momentos histéricos, los
contextos sociales y la cultura y las experiencias de buen trato o mal trato que
la futura madre o futuro padre hayan conocido en sus historias personales,

especialmente en su infancia y adolescencia.

A través de la parentalidad, sea cual sea su fuente se brindan ademas de los
aportes de afecto, cuidado y estimulacion, los esquemas educativos adecuados
que favorecen la socializacion, y aportes de protecciéon como la resiliencia. La
resiliencia infantil depende de un conjunto de actitudes positivas hacia si
mismo, resultado de experiencias relacionales de buen trato que fortalecen un
buen concepto de si y Optimos grados de resiliencia, cuyas raices se

encuentran en la teoria del apego y la resiliencia.

La madre y el padre seran las figuras centrales, siempre y cuando hayan
conocido contextos sociales y familiares favorables y hayan podido desarrollar
en sus propios procesos historicos los recursos personales y las competencias

para ejercer la funcién parental.
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Entre los principios de la parentalidad positiva podemos destacar:
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* Vinculos afectivos célidos, protectores y estables para que los menores se
sientan aceptados y queridos. Ello supone el fortalecimiento continuado de los
vinculos familiares a lo largo del desarrollo, modificando las formas de

manifestacion del afecto con la edad.

Entorno estructurado, que proporciona modelo, guia y supervision para que
los menores aprendan las normas y valores. Ello supone el establecimiento de
rutinas y habitos para la organizacién de las actividades cotidianas donde se

llevan a cabo estos aprendizajes.

» Estimulacion y apoyo al aprendizaje cotidiano y escolar para el fomento de
la motivacidon y de sus capacidades. Ello supone la observaciéon de las
caracteristicas y habilidades de los hijos e hijas, estimulacion y apoyo en sus

aprendizajes asi como el tener en cuenta sus avances y sus logros.

* Reconocimiento del valor de los hijos e hijas, mostrar interés por su mundo,
validar sus experiencias, implicarse en sus preocupaciones, responder a sus
necesidades. Ello supone considerarles personas, a las que debemos
comprender y tener en cuenta sus puntos de vista para que vayan tomando

parte activa y responsable en las decisiones de la familia.

» Capacitacion de los hijos e hijas, potenciando su percepcion de que son
agentes activos, competentes y capaces de cambiar las cosas e influir sobre
los demas. Para ello se recomienda crear en la familia espacios de escucha,
interpretacion y reflexion de los mensajes de la escuela, los iguales, la

comunidad, el mundo del ocio y los medios de comunicacion.

Educacién sin violencia, excluyendo toda forma de castigo fisico o
psicolégico degradante, por considerar que el castigo corporal constituye una

violacion del derecho del menor al respeto de su integridad fisica y de su
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dignidad humana, impulsa a la imitacion de modelos inadecuados de relacion
interpersonal y los hace vulnerables ante una relacién de dominacion impuesta

por la fuerza.

La parentalidad positiva plantea un control parental autorizado basado en el
afecto, el apoyo, la comunicacion, el acompafiamiento y la implicacién en la
vida cotidiana de los hijos e hijas. Esta es la forma de lograr una autoridad
legitimada ante ellos, basada en el respeto, en la tolerancia, la comprensién
mutua y en la busqueda de acuerdos que contribuyan al desarrollo de sus

capacidades.

Cabe destacar que desde la perspectiva de la resiliencia, la parentalidad
bioldgica se refiere a la ejercida por las personas que procrearon y dieron vida
a una nifia o nifilo pero en el entendido que no siempre logran adquirir las
competencias necesarias para asegurar la crianza adecuada generando

contextos de carencias multiples, abusos y malos tratos.

Estas carencias pueden ser compensadas por otras personas significativas
como maestros, cuidadores, padres adoptivos, etc. con capacidades para
ofrecer una parentalidad social que brinde respuesta a las necesidades de las
nifios y nifilos de manera integral y fortaleciendo una red de apoyo social con un
rol proactivo que genere las condiciones necesarias para un desarrollo sano,

adecuado y con calidad de vida.

Todos aquellos adultos que se implican en los cuidados y la educacion de
infantes y adolescentes en una comunidad estan, incluso sin ser conscientes,
ejerciendo una parentalidad social tan necesaria para asegurar y promover su
bienestar. Debemos recordar constantemente que las personas compartimos la
vida sana a través de la vinculacion con los apegos que nos brindan seguridad
y apoyo, independientemente de los lazos biolégicos. Por estas razones
insistimos en la relevancia del quehacer docente mas alla de un programa

académico.
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SALUD

El goce al nivel maximo de salud es uno de los derechos fundamentales de
todo ser humano, pero es desde 1948 que fue definido como un manifiesto
global a partir e la Declaracion Universal de Derechos Humanos (articulo 25).
El reconocimiento a la salud implica, por un lado, superar las diferencias que
existen entre las personas basadas en el sexo, edad, raza, religion y cualquier
otra distincion. Establece que todas las personas deben tener acceso a la
informacion y a los servicios basicos de salud que les posibilite el cuidado

minimo de su salud y cuerpo.

El derecho a la salud ha sido ratificado a través de instrumentos internacionales
posteriores, como en la adopcién de la Convencién sobre la Eliminacién de
todas las formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW, 1979), la carta
magna de los derechos de las mujeres. En la cual qued6 establecida, que una
de las maneras de eliminar la discriminacion las mujeres implicaba asegurar el
acceso a los servicios de atencibn médica y de planificacion familiar en

condiciones de igualdad.

En la cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer en Beijing 1995, menciona en
el Articulo 12:

“Los Estados Partes adoptaran todas las medidas apropiadas

para eliminar la discriminacion contra la mujer en la esfera de la
atencion médica a fin de asegurar, en condiciones de igualdad
entre hombres y mujeres, el acceso a servicios de atencion

médica, inclusive los que se refiere a la planificacion de la familia”.
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SALUD SEXUAL

La salud sexual es definida por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
como "un estado de bienestar fisico, emocional, mental y social relacionado
con la sexualidad; no es solamente la ausencia de enfermedad, disfuncion o
incapacidad. Para que la salud sexual se logre y se mantenga, los derechos
sexuales de todas las personas deben ser respetados, protegidos y ejercidos a

plenitud”.

Por lo tanto, debe existir el compromiso por parte de la familia, la escuela y la
sociedad, en trabajar de manera intencional, mancomunada y coordinada en la
educaciéon de la sexualidad desde la infancia y enfatizando en la etapa de la
adolescencia: su funcion de transicion, entre la juguetona tranquilidad de la
niflez y las realidades méas firmes de la edad adulta; su potencial de rebelion
tumultuosa y de actos impulsivos en apariencia irracionales; asi como

momentos agridulces de descubrimiento y crecimiento.

La sexualidad no es exclusivamente genitalidad, esta integrada por emociones,
actitudes, sentimientos, costumbres, ritos, mitos y la categoria género, que es
una herramienta de analisis Util para enfatizar que las desigualdades entre los
sexos no se explican a partir de las diferencias anatémicas-fisiolégicas, sino

por la valoracién y trato desigual que se da socialmente a mujeres y hombres.

A su vez, la sexualidad es considerada como un proceso vital humano que no
se inicia justamente durante la adolescencia, es mas bien un elemento
inherente a la existencia, surge desde el nacimiento hasta la muerte del ser
humano. Constituye un todo con la vida misma y es un elemento fundamental

de la personalidad.

De acuerdo al Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO), en el 2010 en
México existen 108, 396, 211 millones de habitantes, de los cuales, 21.2
millones (el 20% de la poblacién) son adolescentes entre los 10 y 19 afios de

edad. Este dato es relevante en las diversas teméaticas de sexualidad, ya que
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los y las adolescentes expresan su concepcion de la sexualidad en sus
diferentes redes de sociabilidad, como son: padres y madres, ambiente escolar,

amistades, pareja y también consigo mismo/a.

Es durante el periodo de la adolescencia que las diferencias sexuales se
vuelven evidentes y se establecen roles de género definidos por el grupo social
al que se pertenece, es decir, se marca desproporcionalmente el “deber ser” de
hombres y mujeres, muchas veces partiendo de mitos sociales que solo
generan la imposicion de desigualdades que afectan mayoritariamente a las

mujeres.

Lo anterior suscita problemas de género, donde la escasa informacién sobre
sexualidad tiene un papel importante, pues si bien ya es complejo entender y
actuar en base a estereotipos que determina la sociedad segun nuestro sexo
bioldgico, el experimentar la sexualidad parece mas dificil, ain y sobre todo si
se es mujer. Un ejemplo claro es que la juventud al iniciar su actividad sexual
no posee mucha informacién sobre el tema de salud sexual y reproductiva, lo

cual genera que los indices de embarazos no planeados estén en aumento.

Pese a que lo anterior es preocupante en la poblacién de jovenes, el conflicto
se agrava cuando se es una adolescente mujer, pues de acuerdo a los datos,
son las chicas con embarazos no planeados quienes disertan de su educacion
basica, a consecuencia de esto su nivel educativo se ve afectado y surge la
presiéon por obtener entradas econémicas para sostener a sus bebes, teniendo

que ingresar al mercado laboral con escasas posibilidades de eleccion.

La maternidad y paternidad tempranas conducen a los y las adolescentes, de
manera abrupta, a un mundo adulto para el cual no estan preparados/as, con
efectos desfavorables para su vida y las de sus hijos. EI embarazo prematuro

ademas conlleva un alto riesgo para la vida y la salud de la madre y del bebé.

Especialmente en la etapa de la adolescencia cobra gran significacién en el

desarrollo personal, debido a los multiples y complejos cambios fisicos,
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cognitivos y psicosociales que determinan significados y formas de expresion
diferentes de la sexualidad. La disminucion en la edad de la menarca, la
postergacion del matrimonio a edades mayores, el cambio de valores,
influencia de los medios de comunicacion, percepcion de invulnerabilidad, la
falta de habilidades de comunicacion para la negociacién y toma de decisiones,
baja autoestima, ausencia de un proyecto de vida, violencia de género, falta de
actividades recreativas y/o deportivas y la transformacién de las familias o
monoparentales, incrementa las oportunidades de desajustes que favorecen

conductas de riesgo.

Estas conductas, cuando no se identifican y se previenen a tiempo, pueden
llevar a las y los adolescentes a sufrir accidentes, suicidios, adicciones,
infecciones de transmision sexual, abortos, embarazos no deseados; hechos
gue afectan de manera permanente su salud y tienen consecuencias adversas
de tipo médico, psicoldgico, educativo y econémico para las y los adolescentes,

sus familias y la sociedad.

Resulta impostergable, por lo tanto, considerar la sexualidad en el contexto de
la salud integral de las y los adolescentes, por la repercusién que tiene en el
estilo de vida, e incorporar como estrategia de intervencion la educacién de la

sexualidad tempranamente.
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Existen varias definiciones de lo que es sexualidad humana, dependiendo en
qué teoria se base y del grupo social al que se dirija ya que es un concepto y
construccion mental, cultural y social. Asi como la raza humana esta en
constante evolucion, lo mismo sucede con sus manifestaciones culturales,
sociales y afectivas. Lo que en una época se expresaba de una manera
natural y sin ningtn empacho, 100 afios después pudo llevar a la persona a la
hoguera y en otra época a un hospital psiquiatrico o a la céarcel. Todo es
completamente relativo al contexto cultural en que se viva. La sexualidad

humana es una abstraccién, un concepto.

En la antigua Grecia, se consideraba que por medio de la sexualidad se
llegaba a alcanzar una trascendencia como la de sus dioses, por la Hedoné se
llegaba a la reencarnacion del alma y habia una busqueda constante del
placer, por lo que se llegaba a La Afrodisia. Qué mejor manera de conocer
esta sociedad sensual que adentrandose a sus historias y leyendas. Eros era
“‘uno de los mas famosos y complejos dioses, el nombre tiene que ver
principalmente con el de la apetencia sexual, instinto natural e innatural. Se

sublima en poetas y artistas a partir del tiempo de Praxiteles” (Garibay, 2000).

Siglos después Sigmund Freud uno de los primeros tedricos en reconocer la
existencia de la sexualidad durante el ciclo vital. Consider6 el origen de los
fendmenos sexuales como una energia o pulsion y la llama libidinal y su origen

en la biologia del ser humano, como propiciadoras de la vida.

El instinto sexual o mejor dicho, los instintos sexuales, pues la investigacion
analitica ensefia que el instinto sexual es un compuesto de muchos instintos
parciales, se halla probablemente mas desarrollado en el hombre que en los
demas animales superiores y es, desde luego mas constante, puesto que ha
superado casi por completo la periodicidad a la cual aparece sujeto en
animales (Freud, 1924).
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En otra época, Master, Johnson y Kolony (1995), dicen que por regla general,
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la palabra sexualidad se emplea con un significado mas amplio del vocablo

sexo, ya que pretende abarcar todos los planos del ser sexual.

Finalmente, el sexélogo mexicano Eusebio Rubio (1983), la sexualidad, como
experiencia humana, tiene que ver con cuatro potencialidades a las que llama
“holones” (o subsistemas) sexuales, por ser cada uno de ellos un todo complejo
que puede ser analizado en si mismo, a la vez que cada uno interactda con los
demas formando un “sistema” Este modelo identifica cuatro componentes
basicos a partir de los cuales se construyen todas las manifestaciones
sexuales: la reproductividad, el género, el erotismo y la vinculacion afectiva
interpersonal. Asi la sexualidad humana es concebida como resultado de la

integracion de esos cuatro holones.

e El Holdén de la reproductividad

Es la dimension de la sexualidad relacionada a la capacidad o potencialidad
de reproducirse. Esta capacidad empieza a formarse antes de que la
posibilidad bioldgica esté dada. Esta no se limita a al hecho biol6gico de
tener hijos y criarlos, incluye efectivamente los sentimientos de maternidad
y paternidad, las actitudes de paternaje y maternaje, ademas de las
actitudes favorecedoras del desarrollo y educacion de otros seres humanos.
Esta es una dimension humana mucho mas compleja y sofisticada. Hay
situaciones en que muchos seres humanos no pueden ser madres y padres

bioldgicos, pero pueden serlo en acciéon, adoptando.

e El Holén del género

Se refiere tanto a aspectos biolégicos de la mujer o del hombre, es decir, al

sexo, como los aspectos psicolégicos y sociales que se relacionan con el

hecho de ser mujer u hombre. El conjunto de los caracteres sexuales
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primarios y secundarios que aparecen como resultado de la diferenciacion
sexual y hacen que las mujeres y los hombres sean reproductivamente
complementarios se les denomina sexo. Pero el ser mujer u hombre no es
una situacion natural, sino resultado de la asignacion que se hace; por
tanto, debe distinguirse entre diferencias inherentes y diferencias
aprendidas. Ser mujer u hombre es resultado de un proceso psicoldgico,
social y cultural a partir del cual se asigna un significado a lo femenino y a lo

masculino.

e El Holén del erotismo

Se manifiesta en los adultos en lo que mas comunmente se identifica como
la actividad sexual, la potencialidad de experimentar placer. Tiene una base
biolégica en el cuerpo, que reacciona a los estimulos agradables con
cambios fisioldgicos.

Los seres humanos nacen con la potencialidad, la mayoria la desarrollan, la
viven y disfrutan, pero no todas/os. Ya que se esta expuesto a las
experiencias que regulan su aparicion, desarrollo, expresion y su disfuncién,

es decir, la aparicion del erotismo en una forma no deseada.

La expresién mas clara del erotismo es la respuesta sexual humana, que
incluye el deseo, diversos cambios tipicos en la excitacion sexual (la
lubricacion de la vagina, o la ereccion del pene, entre otros) y la descarga
orgadsmica en la mujer y en el hombre. El placer sexual es un tipo de placer
Unica La dimension biologica del erotismo se integra a la serie de ideas,
valores, actitudes, juicios y prejuicios que ante esta realidad humana

tenemos.

119



SO nstituto
e v WiMujeres

L

e El Holén de la vinculacién afectiva

Vivir Mejor

Se refiere a la capacidad humana de formar, desarrollar lazos y afectos
intensos a través de los sentimientos hacia la 0 ausencia presencia de otro
ser humano en especifico. Se conforma por las capacidades para
experimentar las emociones vinculantes, asi como las construcciones
mentales, individuales y sociales que de ellos se derivan. Si hay resonancia
afectiva a nuestras necesidades emocionales y se percibe la idea que las
relaciones con las y los demas son algo que hay que cuidar y cultivar. La
conciencia de uno mismo como sujeto personal se percibe como tales por

los demas. Uno descubre el amor cuando es amado.

Todos estos componentes de la sexualidad humana estan presentes desde
el nacimiento, y se van conformando durante el desarrollo de todo ser
humano, y no suele ser la misma en todas/os. No todas las potencialidades
sexuales necesitan expresarse por completo para lograr una sexualidad
sana. Lo saludable del desarrollo de las potencialidades depende del
contexto, el momento del desarrollo y de cédmo se integren al resto de las
expresiones.

A partir de la interaccion que tienen la nifia y el nifio, desde los primeros
contactos, gestos y sonrisas que intercambia con su madre, padre o
personas que le cuiden, aprenden las actitudes que los provocan y saben

cuando reaccionar de tal o cual manera hacia otras/os.
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Las primeras reacciones agradables que un bebé experimenta es el simple
hecho de mamar del pecho de la madre y que ella lo abrace, se refleja en el
una satisfaccion. No hay para el mayor placer que sentirse protegida/do,
amada/o y cuidada/o de la persona se que ama. Esto es la esencia de la
sexualidad, una busqueda de placer. En los cambios de pafales, lo mismo
experimenta la/el pequefia/o al tocar sus genitales, suelen sonreir y emitir

sonidos placenteros cuando se produce contacto, ya sea su pene y clitoris.

Los niflos suelen tener erecciones que no son aprendidas, forman parte de
nuestra herencia biolégica. Estas sensaciones sexuales las experimentan, las y
los bebés de todas las culturas. Lo que varia generalmente, son las reacciones
de los padres ante esta incipiente sexualidad infantii. No muchos logran
recordar sus primeras respuestas sexuales, ya que el cerebro del bebé es
inmaduro para la formacidén de recuerdos visuales y verbales claros (Papalia,
1997).

Los recuerdos emocionales y las asociaciones que no se perciben de manera
consciente ni verbal, se crean a edad temprana antes de los conceptos
intelectuales. Todo esto puede marcar el destino de la persona, por eso son tan
importantes las reacciones ante la exploracion genital y sus primeras

expresiones sexuales ya que influyen para toda la vida.

La educacion sexual es parte del proceso familiar, es educativo no solamente
informativo. La educacion sexual es, en primer término, una educacion para el
amor, es decir, para desarrollar
conductas altruistas; en segundo lugar
es una educacién para el rol, lo que
equivale a decir para poder cumplir con
nuestro destino de hombre o de
mujer; en tercer lugar, es una

educacién para la genitalidad,
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y en sus contenidos psicoemocionales, en donde el acto sexual constituye una
forma mas de comunicacion que tiene la pareja humana y que no es ni la Unica

ni la mas importante (Segu, 1996).

Cada dia mas padres de familia comprenden el papel importante que
desempefian para el desarrollo pleno de los hijos. El aspecto sexual es un area
misteriosa para las y los jovenes, la informacion que ellas y ellos buscan en

libros, revistas, peliculas y amistades, no siempre son los medios adecuados.

La educacion sexual debe ser vista como un proceso de conocimiento
personal integral (fisico, psicolégico y sociocultural) que le permita a cada
individuo mejorar su calidad de vida (no solamente su salud reproductiva). De
este modo se convierte en una educacién mas integral y cumple asi su

proposito de integracion del individuo a la familia y la comunidad (Pick, 2001).
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GENERO

En los dltimos afios se han incorporado los denominados estudios de género
en las ciencias sociales como un nuevo paradigma. El género como una
categoria social, es una de las contribuciones tedricas mas significativas del
feminismo contemporaneo. Es también un instrumento de andlisis para explicar
y describir las relaciones de desigualdad entre mujeres y hombres. Poniendo el

énfasis en la multiplicidad de maneras de ser mujer u hombre.

“el género es un elemento constitutivo de las relaciones sociales basadas en
las diferencias que distinguen los sexos y el género es una forma primaria de

relaciones significantes” (Scott, 1996).

De acuerdo a Scott, el término género alude a las identidades personales que
resultan de una resignificacion simbolica de las diferencias sexuales, pero que
necesariamente se estructuran como una pareja relacional. Lo femenino y

masculino se conforma a partir de una relacion mutua.

En 1955 John Money psicélogo y médico, propuso el término “papel de género”
para describir el conjunto de conductas atribuidas a las mujeres y los hombres,
pero ha sido Robert Stoller quién estableci6 mas claramente la diferencia
conceptual entre sexo y género, en su libro titulado “Sexo y Género” (Sex and
Gender), en 1968. Los sistemas de género se entienden como los conjuntos de
practicas, simbolos, representaciones, normas y valores sociales que las
sociedades elaboran a partir de la diferencia sexual anatdmica-fisiologica y que
dan sentido a las relaciones entre personas sexuadas. Lo femenino o lo
masculino no se refiere al sexo de los individuos, sino a las conductas

consideradas “femeninas” o “masculinas”.

La sociedad se esmera, a través de diferentes formas, por transmitir los
aspectos que mas valoran en torno a una mujer o a un hombre y dichas ideas

son tan evidentes en situaciones cotidianas como el significado de obsequiar
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chocolates cuando nace una nifia y puros, cuando nace un nifio. Y el asignarle
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atributos “naturales” o “esencialistas”.

Como esperar que las mujeres sean dulces, tiernas, delicadas y obedientes y
que durante su adultez se casen, tengan hijos y asuman la mayoria de los
guehaceres domésticos, incluyendo el cuidado de los hijos. De hecho, aunque
muchas mujeres trabajan fuera de casa, siguen teniendo dobles jornadas,
incluyendo la mayoria de los quehaceres domésticos.

El conjunto de ideas, mitos, expectativas y reglas que norman la interaccion
entre mujeres y hombres se ha configurado en una especie de cultura que
especifica los comportamientos que son adecuados para cada género, que
asume cuales son las caracteristicas ideales y necesarias y que plantea los

paradigmas de la interaccion.

Algunos autores (Rocha y Diaz Loving, 20005), le llaman cultura del género y
se refiere al conjunto de normas, reglas, expectativas y mitos que son
trasmitidos de mudltiples formas y a través de diferentes agentes con el
propdsito de incorporar a los nuevos individuos a la sociedad asegurando su

funcionamiento optimo.

La perspectiva de género es una vision cientifica sobre la sociedad, a partir de
la cual es posible observar las diferencias y las semejanzas entre mujeres y

hombres, asi como la desigualdad prevaleciente entre ambos (Lagarde, 2003).

Por lo tanto, se considera de vital importancia, abordar las tematicas de salud
sexual y reproductiva, asi como el ejercicio pleno de sus derechos, utilizando la
perspectiva de género. Ya que las construcciones sociales de ser mujer o de
ser hombre, en determinada sociedad y época histérica, promocionan o

perjudican en las toma de acciones protectoras.
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La adolescencia tiene varias maneras para definirla, asi como formas de vivirla.
No es lo mismo entre jovenes pobres que de cierta clase econOmica
acomodada, entre mujeres y hombres, entre una viethamita que un joven
griego, entre una joven del siglo XIX que una del siglo XXI.

Si para poder ubicar la edad de la adolescencia, es también punto para
argumentaciones, unos autores sugieren que es de los 14 a 19 afios, otros
manejan edades comprendidas entre los 12 y 18 (ONU), para la Organizacion
Mundial de la Salud, la adolescencia es el periodo comprendido entre los 10 y

19 afios y esta dentro del periodo de la juventud —entre los 10 y 24 afios-.

La pubertad o adolescencia inicial es la primera fase, comienza normalmente a

los 10 afios en las nifias y a los 11 en los nifios y llega hasta los 14- 15 afios.

La adolescencia media y tardia se extiende hasta los 19 afios. Algunos
psicologos consideran que la adolescencia abarca hasta los 21 afios e incluso
algunos autores han extendido en estudios recientes la adolescencia a los 25

anos.
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Como podemos ver, no se puede demarcar con exactitud esta etapa, puesto
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que sus limites son variables, como todo limite de edad y sus fronteras son,
antes que naturales, sociales, es decir, que estan construidas socialmente, y
por lo tanto, varian histéricamente, geografica, culturalmente y
econémicamente (UNICEF, 2001).

Esta es una etapa de transicién en el cual ya no se es mas un nifio/a, pero
tampoco se es ya grande. Hay muchos cambios fisicos, mentales y sociales. El
cambio corporal provoca sentimientos encontrados, variados y en ocasiones
contradictorios, algunas personas sienten vergienza, otras se sentiran mas
seguras. Pero es comun que es este periodo se experimente cierta timidez y

pudor, acerca de los cambios corporales experimentados.
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Este “crecimiento acelerado” es causado por sustancias que se denominan
hormonas, y que son producidas por glandulas especiales del cuerpo. Aumento
en la produccién de andrégenos en los varones y mas estrogenos en las
mujeres. Durante esta etapa se crece al mismo ritmo que cuando se tenian 2

anos de edad.

Cuando un joven crece mas aceleradamente, es aproximadamente entre 7-12
centimetros de altura en un afio. Las jévenes crecen aproximadamente entre 6-
11 centimetros de altura en un afio. Al cabo de 4 afos el/la adolescente,
transforma su cuerpo en el de un adulto. Ya maduros sexualmente, la
secrecion hormonal continla aumentando a lo largo de la adolescencia,
llegando a la cumbre a los 20 afios. La falta de armonia produce un crecimiento

no uniforme, asincronia (Meredith, 2004).

El género también influye en las reacciones del propio joven. Cada cultura
define un tipo de cuerpo particularmente atractivo y sexualmente apropiado
para cada sexo. Los jévenes aprenden las caracteristicas del cuerpo “ideal” de
los compaferos/as, de las expectativas de la familia, de los medios de
comunicacion, revistas, peliculas, Internet y publicidad. Se va “socializando” y

aprendiendo a vivir a partir de normas y valores que se van ensefiando.

A los hombres, por lo general se espera que sean fuertes, atractivos, que no
demuestren sus temores y que sean capaces de tomar decisiones en todo
momento. También se espera que sean los “proveedores”, es decir, el sustento

economico de la familia, pero no el sustento afectivo para los hijos.

Los varones van internalizando estos modelos de fortaleza, valentia y riesgo,
gue incitan a la accion, a la competencia y a la autonomia. Tienden a imitar a
personalidades fantasticas, superhéroes o a las armas, y otros roles inspirados
en la television. Muchas veces se estimula para que practiquen juegos

competitivos y se les premia la violencia.
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Los estereotipos que se detectan desde la publicidad y que marcan los

juguetes como femeninos y masculinos también influyen significativamente a la
hora de incentivar los roles de género. Todos estos aprendizajes que se van
adquiriendo, van marcando la adolescencia y posteriormente la adultez. Van
construyendo el género, es decir, la elaboracion sobre la masculinidad y la

feminidad y las relaciones jerarquicas, entre lo publico y privado.

Se nace con un cierto sexo: mujer u hombre, pero también “aprendemos” a ser

mujeres o varones. La gente tiene diferentes expectativas, segun sea el sexo.

Por lo general, se espera de las mujeres, que cuando aun son nifias, sean
delicadas y obedientes, y que durante su adultez, se casen y sean madres y

asuman la mayoria de las labores domésticas, incluida la crianza de sus hijos.

Estas responsabilidades se van internalizando desde la nifiez, a través de los
juguetes destinados a las niflas: mufiecas, trastecitos, planchas, licuadoras,

hornos “magicos”, escobas y carritos para el supermercado.
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EMBARAZO EN ADOLESCENTES

Resulta indispensable abordar el tema de los embarazos de adolescentes
dentro de su contexto social primario: la familia. Esta etapa se caracteriza por
la busqueda de identidad que conlleva la aceptacion de diversos modelos,

muchas veces opuestos a los criterios sefialados como aceptables en casa.

Una de las manifestaciones mas complicadas durante esta etapa es la
presencia de embarazos en edades muy tempranas, hecho en el que estan
involucrados tanto hombres como mujeres, pero que muy frecuentemente es
rechazado y tratado con indiferencia por los muchachos, por lo que impacta

mas en la vida de las jovenes.

Claudio Stern (1997)°, asegura que el embarazo en la adolescencia es
problema publico que contribuye al crecimiento acelerado de la poblacion y
tienen efectos adversos sobre la salud de la madre y del nifio. A su vez incide
en la persistencia de la pobreza, por lo que se deben definir con mayor rigor y
pertinencia los problemas reales que se vinculan con el embarazo en
adolescentes para poder disefiar politicas y programas mas adecuados para

enfrentarlos.

El embarazo prematuro de mujeres adolescentes se disparé draméticamente
en los ultimos afios; mientras que en 2006, 17. 2 por ciento de los nacimientos
registrados correspondieron a este grupo social, en 2009 ya constituia el 26.7

por ciento.

Analizando los datos, la gravidez y la maternidad durante la adolescencia
(entre los 10 y 19 afios de vida, segun los criterios de la OMS) presentan

considerables riesgos. En comparacion con las mujeres sanas de entre 20 y 30

5 STERN C. “El embarazo en la adolescencia como problema publico: una visién critica”.
Salud Publica Mex 1997; 39:137-143. http://www.insp.mx/salud/39/392-7s.html consultado en octubre
2012.
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afios de edad, la posibilidad de que las jovenes mueran por parto es 5 veces
mayor cuando son menores de 15 afios de edad y es 2 veces mayor cuando
tienen entre 15 y 19 afios.® La muerte materna es hoy la cuarta causa de

muerte entre mujeres adolescentes.

La fecundidad de las mujeres adolescentes es mas alta en la medida en que su
escolaridad es baja o nula. Este fenobmeno ocurre en mayor medida entre los
sectores de menores recursos, porque en las clases alta y clase media, el

porcentaje se reduce a cuatro y 10 por ciento, respectivamente.

Aungque se ha hecho mayor difusién del uso de anticonceptivos, se sabe que
actualmente mas del 35 por ciento de los jovenes no usa ningun anticonceptivo
en su primera relaciébn sexual. Esto significa que aunque ha habido un
importante descenso en la fecundidad general, aln existe un alto indice y poco

sexo protegido (Menkes).”

La maternidad prematura esté relacionada con las normas culturales en las que
se desarrollan, la edad a la que las mujeres se casan, y su nivel educativo. La
edad para casarse estd muy vinculada con el primer nacimiento debido a las
normas culturales, aungque no todos los hijos se tienen dentro del matrimonio, la
contracepcion se usa con menor frecuencia para demorar el primer embarazo,
que para evitar embarazos posteriores. El aplazamiento del matrimonio y del
primer hijo se traduce en menos afios de maternidad lo cual se asocia a menor
fertilidad.

Cuando las mujeres se casan mas tarde, tienen tiempo para completar su
educaciéon y aprenden acerca de la reproducciébn y los métodos de

contracepcion y a desarrollar capacidades para el trabajo remunerado. Es por

® Instituto Nacional de Salud Publica (INSP) de México. Maternidad Prematura
http://www.insp.mx/salvia/9828/sal98282.html. consultado en julio 2012

" http://ww.dgcs.unam.mx/boletin/bdboletin/2011 767.html. Embarazos adolescentes no
planeados, consultado agosto 2012
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esto que las oportunidades de educacion, deporte y trabajo juegan un papel

critico como alternativas para evitar la maternidad prematura.

Debido a factores fisiologicos y sociales, las adolescentes son mas vulnerables
a las complicaciones del embarazo y a las enfermedades transmitidas por el
sexo (inclusive SIDA-VIH) y al aborto inseguro. Por las caracteristicas de su
nivel de desarrollo cognitivo, tienen poca capacidad para negociar entre

abstinencia o sexo seguro.

Uno de los fenbmenos que convergen en esta situacion, son las relaciones de
género; por ejemplo, en los contextos tradicionales, si una mujer pide el uso del

conddn, los hombres la califican de facil, liberal y con falta de compromiso.

También, algunos varones, con ideologia tradicional, consideran que
demuestran su virilidad al tener relaciones sexuales con muchas parejas, y lo
hacen sin preservativo, pues no sabe utilizarlo o consideran que “no se siente
igual”’, y se ponen en peligro en contraer alguna infeccién de transmision sexual

(ITS), o un embarazo de deseado.

Las adolescentes sexualmente activas muestran niveles mas elevados de
mortalidad y morbilidad reproductiva, que las mujeres de 20-30 afios de edad.
Los nifios nacidos de madres adolescentes experimentan mayor riesgo de
muerte durante los primeros afios de vida. El mayor uso de practicas
contraceptivas, la prevencion de embarazos planeados, evitan abortos

inseguros y enfermedades de transmision sexual.

Un estudio comparativo reciente, en el que se usaron los datos de encuestas
demograficas y de salud en 20 paises, mostré6 que la mortalidad de nifios

menores de 5 afos fue 28% mayor para los nifios nacidos de madres
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adolescentes en relacién con los ninos nacidos de madres con edades entre

20-29 afios. &

El embarazo y la maternidad prematuros limitan la oportunidad educacional y el
empleo. Las mujeres jovenes con frecuencia son expulsadas de la escuela si
estdn embarazadas y muy pocas retornan. Las oportunidades para las mujeres
jovenes estan severamente reducidas cuando se vuelven madres y como tales

su calidad de vida esta amenazada. El acceso limitado a la educacion y a las

8 INSP de México (op.cit.)
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oportunidades lucrativas, junto con las normas sociales tradicionales, sirven

para perpetuar la devaluacion de las nifias y las mujeres.

De acuerdo con los datos obtenidos, resulta indispensable que las politicas y
programas de salud consideren variables a largo plazo, estimulen el apoyo
familiar y comunitario para posponer el matrimonio y la maternidad
considerando que la educacion sexual, asi como la sana dinamica en la vida
familiar contribuyen positivamente a lograr mayores niveles de abstinencia y

dilacion en la iniciacion a la actividad sexual, con los beneficios de un

desarrollo integral sano.
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EL PADRE ADOLESCENTE

Vivir Mejor

Los estudios sobre embarazo adolescente se han centrado principalmente en
la madre, con un enfoque que enfatiza una condicién de riesgo, vulnerabilidad
y crisis paranormativa en funcion del ciclo vital. Hasta dltimas fechas se ha
considerado la relevancia de la participacion del padre con una vision
salutogénica de la situacion, desde la perspectiva del desarrollo positivo y de
los activos con los que la persona y sus circunstancias cuentan en pro de la

mejora de su calidad de vida.

En las Ultimas décadas ha habido importantes cambios en cuanto a la edad de
inicio de la reproduccion, retrasandose en las clases sociales medias y altas, al
parecer favorecido por el acceso de la mujer a niveles mas elevados de
formacion y jornadas mas extensas y con mayor responsabilidad en el trabajo y
al mismo tiempo adelantdndose en las clases menos pudientes por una
dificultad de acceso a proyectos mas ambiciosos de educacién y trabajo, con
minimos planes de vida y expectativas mas limitadas, con desaliento se asume

la paternidad como una adversidad mas.

Las y los adolescentes se ven desalentados por la falta de competencias para
acceder a nuevas oportunidades y despliegan a partir de alli una gran variedad
de respuestas a su frustracion, que muchas veces incrementan sus
condiciones de riesgo y vulnerabilidad, de forma tal que la posibilidad de
acceder a la maternidad y paternidad, como un proyecto personal puede

considerarse como una alternativa salutogénica.

Culturalmente se acepta como “normal” que el joven se niegue a hacerse cargo
de la situacion de un embarazo, con frecuencia circulan estereotipos en cuanto
a que los varones no pueden ni quieren aceptar su paternidad. Debido a que
son las mujeres quienes cargan con los embarazos, a los hombres rara vez se
les pregunta sobre su propia conducta reproductiva, no hay evidencias de su

comportamiento, pero es innegable que los hombres estan implicados en la

134



> & [ nstituto
% 4 EMujeres
% T A

L g

FEDERAL

salud reproductiva de sus parejas, lo que deberia modificarse es la forma en la

Vivir Mejor

que participan.

La falta de inclusién de los varones se relaciona con diferentes condiciones y
actores sociales, desde los patrones aprendidos como la dificultad para
expresar emociones y una mayor resistencia al dolor. Muchos hombres se
enfrentan a expectativas sociales que los suponen conocedores
experimentados en temas de sexualidad y al mismo tiempo se determina la
responsabilidad de la anticoncepcion a las mujeres, desanimando la
participacion masculina en la toma de decisiones relativas al tema, de forma
que muchas de las adolescentes embarazadas dicen que prefirieron
arriesgarse a un embarazo antes que parecer conocedoras de asuntos

relativos al sexo y a la anticoncepcion

Muchos son los estudios que sefialan y sistematizan los factores que favorecen
los comportamientos sexuales riesgosos: niveles educacionales mas bajos,
ambientes peligrosos e inadecuados, falta de apoyo de los padres, pocas
relaciones positivas con sus padres u otros adultos que pueden servir como
modelos, socializacién en un grupo de pares con experiencia sexual y un débil
compromiso espiritual que de sentido de trascendencia; también la violencia,
los conflictos intrafamiliares, la baja autoestima, el abandono escolar temprano
y falta de control de las condiciones externas. Ademas de las muchas

oportunidades de uso del alcohol y de las drogas.

En el caso de las jovenes resalta las condiciones de falta de espacio propio, de
trabajo y de actividad educativa, asumiendo la maternidad como Unico proyecto
de vida. Al parecer la edad no es el principal factor de riesgo para los
embarazos adolescentes, en cambio se considera tiene gran influencia el

conjunto de circunstancias economicas, afectivas, familiares y culturales

El constante reiterado temor a no poder asumir el papel de padre y las

consecuencias que esto acarrea para la autoestima, nos permiten comprender
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la inestabilidad en las parejas jovenes, situacién que se agrava por el limitado
rol asignado al hombre durante el embarazo, el nacimiento y la crianza de los
hijos, el respaldo velado a comportamientos violentos, incluyendo el abandono
tanto de la madre como del bebé

Las diferencias en el comportamiento sexual de ambos géneros se origina en la
doble moral sexual que impera en nuestra cultura, en nuestra sociedad no se
les ensefia a los varones a criar y cuando se convierten en padres se les dice

gue son irresponsables y que no saben cuidar a los nifios.

Mientras que las investigaciones muestran que si el padre estaba presente en
el nacimiento del hijo o hija, aceptando su responsabilidad es méas probable
gue se mantenga cercano con un nivel de responsabilidad procreativa y un
aumento de su autoestima, permitiendo el proceso de independizacion que les
permita conformar su propio hogar y afrontar las necesidades diarias de su

familia con empefio y constancia.

La informacion que tienen los adolescentes varones y hombres jovenes sobre
sexualidad, fertilidad y contracepcién suele ser inadecuada e incorrecta. Existe

una necesidad critica de educacién sexual para los varones, para que

desarrollen las habilidades
adecuadas para posponer su
iniciacién sexual, su propio
conocimiento, su aceptacion,

autoestima y autocuidado
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El compromiso de un padre es el potencial inmenso para promover mayor

Vivir Mejor

responsabilidad, comprension, madurez y compromiso con la crianza entre los
hombres. La crianza con ambos padres presentes y vinculados tiene relevantes
beneficios para los nifios, tendran un mejor desempefio escolar, un desarrollo

social y emocional y un estado de salud y de bienestar

Si se incrementa y enfatiza la educacidon reproductiva en los jovenes
adolescentes, con especial hincapié en el cambio de los roles de género
tradicionales, especialmente en aquellos que los excluye de la paternidad
responsable y activa, seguramente habra mas jovenes padres que se
comprometeran con la crianza de sus hijos en un ambiente de respeto, afecto y

carifo.

AUTOESTIMA

Es importante dedicarle un apartado a la autoestima cuando se aborda el tema
de la sexualidad en cualquier etapa de la vida. Con frecuencia se detecta que
la vergliienza que se aprende sobre el cuerpo, miedo a la intimidad, al
compromiso, la ansiedad ante el desempefio sexual, los celos, la dificultad en
la expresion de los sentimientos, falta de habilidades de comunicacién para
llevar a cabo conductas sexuales placenteras y problemas emocionales ligados

a la sexualidad, entre algunos, son reflejos de una autoestima poco saludable.

Se va perdiendo la capacidad de valorarse y valorar a las/os que nos rodean,
Pero uno de los juicios mas duros a lo largo de nuestra vida, ninguno sea tan
importante y determinante como el que se hace uno a si misma/o. La vivencia
de la sexualidad es particular, una forma Unica de expresion, y la manera en
gque nos mostramos al mundo. Por lo tanto, la sexualidad en todas sus

dimensiones va a ser valorada por nuestra autoestima.

Desde el hogar empieza la interrelaciéon del individuo, toda vez que sus

madres, padres o figuras de apego, son la fuente principal de afecto, seguridad
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y aprobacion. Y van a ser esenciales para el desarrollo personal ya que es a
través de la relacion con ellas, donde se interioriza la seguridad emocional

bésica para poder establecer relaciones de confianza con las/os demas.

Desde pequefias/os se va construyendo el autoconcepto, la autoimagen, el
sentido de si misma/o, en funcion a los mensajes que recibimos del exterior.
Primero la familia mas inmediata y finalmente todas las personas que les
rodeen serdn los espejos en los que se reflejen. Son esas imagenes, sus

modelos de identificacion que sustentaran su autoestima.

Cabe destacar que el autoconcepto es vital para el desarrollo personal en un
proceso reflexivo a través del cual las personas adquieren nocion sobre sus

caracteristicas, es decir, el conocimiento propio de sus virtudes, habilidades y
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debilidades. Y el sentimiento de valia, de amor propio, en condiciones Optimas,

va a seguir retroalimentando a lo largo de la vida.

De su relacion con el género y la sexualidad.

Aquellos mensajes que tienen que ver con lo que se considera en cada
sociedad propio del hombre y de la mujer, no resulta indiferente a en el proceso
de construccion de la identidad y autoestima. El atribuir caracteristicas,
habilidades, capacidades y virtudes diferentes en base al sexo bioldgico y la
asuncion de roles que han de desempefar, favorece a una jerarquizacion
sexista y que cada cual se vea, se valore y espere de si misma/o cosas

diferentes segun a qué género pertenezcan.

Estas presunciones estan referidas a la sexualidad, y van a ejercer una
influencia en la propia vivencia de las y los jovenes adolescentes. En los
medios de comunicacién son bombardeos con imagenes publicitarias y videos
musicales, de mujeres delgadisimas y consideradas “sexis” y hombres
guapisimos conquistadores. Lo cual origina que las chicas estén muy
preocupadas por su apariencia fisica y los chicos, a su vez, por “conquistar’ a
mayor numero de mujeres. Esto genera una doble moral, por un lado se
considera positivo que un joven tenga multiples compafieras sexuales, y en la
joven, esta conducta es reprochable, pues es considerada una “zorra”, por no
utilizar un lenguaje inapropiado. Es importante tomar conciencia de la estrecha

relacion entre la autoestima, sexualidad y comunicacion.
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TOMA DE DECISIONES

La adolescencia es una etapa sensible en que se manifiesta una busqueda
constante de la propia identidad. “Como un trapecista, el joven, en medio de un
movimiento vigoroso, debe abandonar la seguridad de la nifiez para alcanzar y
asirse firmemente en la vida adulta”. Erikson (1964). En esta edad, los
cambios en la figura corporal dependen de los cambios internos, menos

visibles, pero mas importantes.

Muchos padres no pueden entender por qué sus hijas/os ocasionalmente se
comportan de manera impulsiva, irracional o peligrosa. A veces parece que
ellos no piensan las cosas a fondo o no consideran las consecuencias de sus
acciones. Las y los adolescentes son diferentes a los adultos en la manera en

que se actuan, resuelven sus problemas y toman sus decisiones.

Hay una explicaciéon biologica para esta diferencia. Estudios han demostrado
que el cerebro continla madurandose y desarrollandose durante la nifiez, la

adolescencia hasta inicios de la edad adulta.

Estudios cientificos han identificado una region especifica del cerebro llamada
la amigdala, la cual es responsable de las reacciones instintivas incluyendo el
temor y el comportamiento agresivo. Esta regidén se desarrolla temprano. Sin
embargo, la corteza frontal, el area del cerebro que controla el razonamiento y
nos ayuda a pensar antes de actuar, se desarrolla mas tarde. Esta parte del

cerebro va cambiando y madurando hasta bien entrada la edad adulta.

Si su funcionamiento cerebral es inmaduro, esto llega a afectar cuando toman
decisiones y resuelven problemas. Ya que sus acciones son guiadas mas por
la amigdala y menos por la corteza frontal. Investigaciones también han

demostrado que la exposicion a drogas y alcohol antes del nacimiento, trauma
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a la cabeza u otros tipos de lesiones cerebrales pueden interferir con el

desarrollo normal del cerebro durante la adolescencia.

Basado en el estado de desarrollo del cerebro, las y los adolescentes tienden
a:

e Actuar impulsivamente

e Leer mal o malinterpretar las sefiales sociales y emocionales
« Envolverse en toda clase de accidentes

e Envolverse en peleas

« Participar en comportamiento peligroso y arriesgado.
Las y los adolescentes tienden a no:

e Pensar antes de actuar
e Hacer una pausa para considerar las consecuencias potenciales de sus
acciones

e Modificar sus comportamientos peligrosos o inapropiados.

Estas diferencias en el cerebro no quieren decir que la gente joven no pueda
tomar decisiones buenas o sepa diferenciar entre lo correcto y lo incorrecto.
Ello también no quiere decir que ellos no deben de ser responsables por sus
acciones. Pero, el estar conscientes de estas diferencias puede ayudar a

entender, anticipar y manejar el comportamiento de los adolescentes.

Factores que intervienen

Tomar decisiones en la adolescencia, no es facil, hay muchos factores que
intervienen, entre ellos encontramos factores cognitivos, psicoldgicos, sociales

y culturales.
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e Cognitivos

Las influencias cognitivas tienen que ver con los procesos mentales y la
capacidad cerebral. Hasta que el funcionamiento del hardware no se ha
completado, puede haber una escasa o muy pobre valoracion de
riesgos, y, una sobrevaloracion de nuestra habilidad para valorar la

probabilidad de consecuencias negativas.
e Psicolégicos y sociales.

Para los adolescentes, los factores psicologicos y sociales juegan un papel
enorme. Estos incluyen la influencia de sus familias, de sus pares, e incluso la

influencia de su propio sentido de autoestima y valia personal.

Los pares comienzan a reemplazar a la familia como el principal agente
socializador. Se considera que la formaciéon de la identidad ocurre cuando
el adolescente se suelta emocionalmente de su familia y transfiere esa
union a sus pares. Aqui, la toma de decisiones en adolescentes comienza
alrededor del desarrollo de amistades intimas y de la “socializacién de la

sexualidad”.

Debido a que esta influencia puede ser muy fuerte, se denomina: presién

de pares.

A esto también se aflade el hecho de que a los adolescentes les gusta
estar con sus pares porque las actividades que proponen y realizan son
“divertidas y entretenidas”. Tal vez se siente aburrida/o con las
actividades y obligaciones y reglas familiares. Si en el intento de
separarse de su familia, buscando su independencia, la/el adolescente no
esta teniendo éxito, rapidamente puede buscar guia y apoyo entre sus

pares.
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El proceso de tomar decisiones en la adolescencia puede estar influenciado
por ambos grupos. La eleccion de a qué grupo unirse puede estar
determinada por el adolescente en base a cual grupo es mas competente en un
area determinada. Son muy cuidadosos de no ser diferentes de los demas, vy,

de no estar separados de sus pares.

Algunos estudios han demostrado que las y los adolescentes usan a sus
iguales cuando ellos tienen que tomar decisiones sociales. Y las
decisiones a corto plazo, en su dia a dia, usan a sus madres y padres.
Cuando consideran las probabilidades de las consecuencias,
frecuentemente estan a favor de sus propias evidencias por encima de las
de otros. Es importante considerar lo dificil que es para las y los
adolescentes intentar interpretar el significado o la credibilidad de la
informacion teniendo en cuenta su falta de habilidades para toma

decisiones.

e Cultura y sociedad.

Los factores culturales y sociales pueden ser mucho menos obvios en el
proceso de tomar decisiones en la adolescencia, pero no por ello menos
influyentes. El grupo socioeconémico, la religién, el bagaje étnico y otras areas

culturales también tienen su importancia.

Es por esto que es de suma importancia el facilitar en las y los jovenes el
desarrollo de las destrezas en la solucibn de conflictos, tanto a nivel
académico, familiar o sentimental, como una forma de poner en practica un

pensamiento critico y autdnomo.

Ver los conflictos como una herramienta y oportunidad de aprendizaje. Que le
permita enfrentar adecuadamente la presion del grupo y a tomar decisiones

acertadas para alcanzar las metas que se proponga.
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PROYECTO DE VIDA'Y TOMA DE DECISIONES

Una de las grandes preguntas que el ser humano se plantea, desde que tiene
conciencia, es sobre su propésito en la vida, al por qué y para qué de su
existencia. Esto lo conduce a trazar metas, a encaminarse y visualizarse en el
futuro. El'y la adolescente debe enfrentarse a este y a muchos mas desafios y

tareas en su proceso a convertirse en un adulto.

El proyecto de vida puede convertirse en un marco vital que permita a las y los
adolescentes tomar mejores decisiones: las mas informadas, las mas
debatidas, las mas reflexionadas, las decisiones que méas apoyen y propicien la

cristalizacion de sus suefios, planes, anhelos e ilusiones.

Cuando durante la adolescencia las y los jovenes formulan sus propios
proyectos de vida, tienen para si una trinchera donde resguardarse durante las
tempestades (crisis familiares, desencuentros entre pares 0 angustias
particulares, por ejemplo); un edificio al abrigo del cual trabajar planes y
hacerse de herramientas, como conocimientos o destrezas; y un marco de
referencia que guie y oriente sus toma inteligente, sensible y pertinente de las

decisiones que marcaran el rumbo de sus vidas.

La vida es un camino en busca de algo, una lucha por algo. Las y los
adolescentes deben enfrentar un conjunto de desafios y tareas evolutivas.
Exigencias en optar por distintos ambitos de la vida: valores, estudios,
amistades, trabajo, pareja, etc. Las decisiones que tome en esta etapa

repercutiran indudablemente en su porvenir.
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En la adolescencia el proyecto de vida es indispensable para lograr la
individualizacién. Armonizar lo real y lo ideal. Es diferente al concepto de si
mismo. Es necesario evaluar las alternativas, elegir entre ellas, integrarlas,
ejecutarlas, readecuando a nuevas exigencias. La orientacion al futuro implica

vivir en un marco de valores.

Planear la vida permite ubicar en forma mas clara sus posibilidades dentro de
un contexto real, para que sus conductas se proyecten hacia el futuro.
Elementos como la toma de decisiones, la asertividad, los valores y la
autoestima si son integrados en la estructura psico-social del adolescente

contribuiran a definir su nivel de aspiraciones y las posibilidades de cumplirlas.
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Segln el Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas (UNFPA)®, la poblacién
adolescente y joven debe ser una prioridad a nivel mundial por el simple hecho
de que la generacion actual es la mas grande que se haya registrado en la

historia de la humanidad.

La informacion tiene un importante efecto en la calidad de vida y en las
tendencias poblacionales de las siguientes décadas porque impacta
directamente en las condiciones en las que se toman decisiones sobre
sexualidad, los elementos y servicios con los que se cuentan para ello, asi

como las oportunidades de desarrollo disponibles (UNFPA, México).

Para la construccion de un proyecto de vida es necesario incluir como tema
fundamental la preparacién intelectual y la capacitacion, la cultura del
aprendizaje. La informacion y formacion en la sexualidad, son las herramientas
para el éxito personal y profesional. De ahi la importancia de convertirlos en
uno de los pilares para que las y los jovenes adolescentes tengan un mejor

futuro.

% http://www.unfpa.org.mx/
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Abstinencia sexual
No tener actividad sexual o coito.

Anticonceptivos
Conjunto de métodos o procedimientos empleados para evitar un embarazo en
la mujer.

Autoconcepto
Es cdmo un ser humano se percibe a si misma/o; el concepto que se tiene de
si.

Adolescencia

Periodo en el desarrollo bioldgico, psicolégico, sexual y social inmediatamente
posterior a la nifiez y que comienza con la pubertad. Su rango de duracion
varia segun las diferentes fuentes y opiniones médicas, cientificas y
psicoldgicas, pero generalmente se enmarca su inicio entre los 10 a 12 afios, y
su finalizacién a los 19 o 20.

Autoestima.

Es una valoracion interna que la persona realiza de si mismo. Tiene por tanto
una significacion no sélo subjetiva, sino ademas psicoldgica acerca de como se
observa desde su propia perspectiva humana. Al tener este caracter subjetivo,
se estaria indicando que lo importante para mantener una adecuada
autoestima, no es cdmo me perciben los demas, sino cdmo me siento y como
me veo internamente. Producto de esa observacidon se puede tener una idea o
actitud de aprobacion o de desaprobacién de uno(a) mismo (a).

Caracteres sexuales

Son los signos y cualidades propias de cada sexo. Distinguen e identifican a las
mujeres y a los hombres. Se dividen en primarios, constituidos por las glandulas
genitales y los drganos genitales de la mujer y del hombre. En la mujer son las
mamas y las caderas anchas y redondeadas. Y en los hombres, los mas
evidentes son la barba, la voz profunda y desarrollo muscular.

Coito.
Acto sexual, penetracidn del pene en la vagina.

Derechos humanos.

Son facultades, prerrogativas, intereses y bienes de caracter civico, politico,
econdmico, social, cultural, personal e intimo, adscritos a la dignidad del ser
humano, los cuales estan reconocidos por instrumentos juridicos nacionales e
internacionales.

147



¥ % i nstituto
% 4 EMujeres
% T A

Derechos sexuales y reproductivos.
Son derechos que tiene toda persona y garantizan la libre decision sobre la
manera de vivir el propio cuerpo en las esferas sexual y reproductiva.

Discriminacion contra las mujeres.

Es toda distincidon, exclusion o restriccion basada en el sexo que tenga por
objeto o por resultado menoscabar o anular el reconocimiento, goce o ejercicio
de sus derechos humanos y libertades fundamentales en la esfera politica,
social, cultural y civil.

Empatia.
Identificacién mental y emocional de un sujeto con el estado de animo del otra
persona.

Equidad de género.

Es un principio de justicia emparentando con la idea de igualdad sustantiva y el
reconocimiento de las diferencias sociales. Ambas dimensiones se conjugan
para dar origen a un concepto que define la “equidad” como una igualdad en
las diferencias”, entrelazando la referencia a los imperativos éticos que obligan
a una sociedad a ocuparse de las circunstancias y los contextos que provocan la
desigualdad con el reconocimiento de la diversidad social, de tal forma que las
personas puedan realizarse en sus propdsitos de vida segun sus diferencias. Por
ello, la equidad incluye como parte de sus ejes el respeto y garantia de los
derechos humanos vy la igualdad de oportunidades.

Estereotipos.
Imagen trillada y con pocos detalles acerca de un grupo de gente que comparte
ciertas cualidades, caracteristicas y habilidades.

Género.

Categoria que subraya la construccién cultural de la diferencia sexual, esto es,
el hecho de que las diferentes conductas, actividades y funciones de las
mujeres y los hombres son culturalmente construidas, mas que biol6gicamente
determinadas.

Holon.
Parte indivisible de un todo. Concepto propuesto por el Dr. Eusebio Aurioles en

ITS.

Infecciones de transmisibles sexualmente. Enfermedades infecciosas, causadas
por microorganismos (bacterias, virus, hongos, parasitos) en las que el modo
de transmisioén es, principalmente, por contacto sexual.
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Identidad de género

Existe un sexo bioldgico que nos identifica como mujer o como hombre
basandose en las caracteristicas fisicas que poseemos. Existe, ademas, un sexo
psicolégico que nos permite sentir que pertenecemos al género femenino o
masculino. Se llama identidad de género al hecho de reconocerse como mujer o
como hombre.

Vivir Mejor

Lenguaje sexista.

Refleja nuestra concepcién del mundo y al mismo tiempo colabora en la
construccion de las imagenes de las personas y los grupos sociales. En este
sentido, el lenguaje sexista ha ayudado durante siglos a legitimar y reproducir
relaciones injustas entre los sexos que invisibilizan a las mujeres, prevaleciendo
formas de expresidn colectiva que excluyen a las mujeres con formas
lingliisticas androcéntricas y subordinan lo femenino a lo masculino.

Roles de género.
Comportamientos asignados socialmente a los hombres y a las mujeres.

Perspectiva de género.

Herramienta conceptual que busca mostrar que las diferencias entre mujeres y
hombres se dan no sdlo por su determinacion bioldgica, sino también por las
diferencias culturales asignadas a los seres humanos.

Mirar o analizar alguna situacién desde la perspectiva del género, permite
entonces entender que la vida de hombres y mujeres puede modificarse en la
medida en que no esta “naturalmente” determinada.

Sexismo. )
Discriminacion basada en el sexo de las personas, hombre o mujer. Esta
beneficia a un sexo sobre el otro, basada Unicamente en ese criterio. Muestra a
un ser inferior al otro debido a sus diferencias bioldgicas.

Sexo.
Conjunto de diferencias bioldgicas, anatomicas y fisioldgicas de los seres
humanos que los definen como hombre o0 mujer.

Sexualidad.
La sexualidad es el conjunto de condiciones anatomicas, fisioldgicas y
psicolégico-afectivas que caracterizan el sexo de cada individuo.
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Anexo 1
Tarjetas

Tarjeta 1: Es una persona muy sensible, se ofende con facilidad,
tiende a mentir, hay que tener cuidado de personas como ella, no
se puede confiar.

Tarjeta 2. Es cabeza de familia, es sumamente responsable, vive
con su madre enferma y la cuida con devocion. Necesita mucho su
trabajo.

Tarjeta 3: En su trabajo es bastante irresponsable, con frecuencia
pide dinero prestado, miente, es importante que no te dejes
embaucar de lo que te diga.

Tarjeta 4: Tiene una gran preparacion y muchos estudios, su madre
y padre murieron en un accidente por su culpa y no lo ha superado.
Tiende a la depresion.

Tarjeta 5: Siente que todas las personas le tienen que caer del
cielo. No te dejes embaucar, cuidado con ésta persona.

Tarjeta 6: Ya habia comentado que queria que tu le tocaras de
pareja, creo que ésta persona ya sabe quién eres tu y posiblemente
tenga algun interes.

Tarjeta 7: Con cuanta gente ha trabajado esta persona, ha salido
peleada, tiene un caracter muy dificil y le da por manipular a otros.

Tarjeta 8: No te fies de su apariencia, es todo lo contrario de lo que
parece ser.

Tarjeta 9: Puedes confiar absolutamente en ésta persona, es muy
buena gente y tolerante. No lo dudes.

Tarjeta 10: Le encantan las mascotas, tiene dos perros gigantes y
los saca a caminar todas las noches. Nunca se ha casado y tiene
un sentido muy elevado de la amistad.
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Anexo 2

Pre- test

Fecha: Lugar:

Sexo: Mujer () Hombre () Edad
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1. ¢ Qué es sexo?

2. ¢Qué es genero?

3. ¢ Qué es la equidad d e género?

4. ¢ Qué es autoestima?
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5. ¢ Qué es la comunicacion?

6. ¢Qué son los derechos sexuales y reproductivos?

7. Menciona algunos de los Derechos sexuales y reproductivos que
conozcas.

8. Menciona algunos de los métodos anticonceptivos que
conozcas.
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9. Los métodos anticonceptivos mas eficaces y adecuados para
las/los adolescentes que tienen relaciones sexuales de vez en
cuando son: (elige una respuesta).

1. Combinacién del condon y ovulos (espermicidas).
2. El ritmo y duchas vaginales.

3. El retiro y el control de la temperatura basal.

4. Las inyecciones y un dispositivo intrauterino.

Tu respuesta es .

10. Menciona algunas de las Infecciones de transmision sexual que
conozcas.

11. ¢Qué harias para prevenir una Infeccion de transmision sexual?
(ITS)

12. ¢ Qué factores consideras para tomar tus decisiones?
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13. ¢ Qué es un proyecto de vida?
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Anexo 3

¢ SEXO O GENERO?
Lee las siguientes frases y escribe una (S) o una (G) segln corresponda a: SEXO o GENERO.
1. Las mujeres se embarazan, los hombres no. ()
2. Las mujeres son mas pacientes y tranquilas que los hombres. ()
3. La voz de los hombres debe ser grave, y en las mujeres, suave. ()
4. So6lo los hombres deben contribuir econémicamente al hogar. ()
5. Las mujeres son mas sentimentales que los hombres. ()
6. Los nifios son rudos, las nifias no. ()
7. Los hombres son mas sanos que las mujeres. ()
8. Las mujeres comen menos que los hombres. ()
9. Los hombres saben de politica, las mujeres no. ( )
10. Los hombres no lloran, las mujeres si. ()
11. Las mujeres realizan casi el 100% de las labores del hogar. ()
12. El hombre fecunda. ()
13. Las mujeres no deben disfrutar del erotismo. ()

14. Los hombres son muy violentos, las mujeres no. ()

15. El color rosa es para las nifas, el azul para los nifios. ()

16. Las mujeres tienen mas habilidades culinarias que los hombres. ()

17. Los hombres no expresan su ternura, las mujeres si. ()

18. Los hombres deben tener la iniciativa en todo. ()

19. Las mujeres deben criar a los infantes, los hombres no saben hacerlo. ()

20. Las mujeres no necesitan prepararse profesionalmente. ()
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Anexo 4

“MI HUELLAY YO”
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Anexo 5

Derechos Sexuales de las y los Jovenes™®

Q d 1. Derecho a decidir de forma libre sobre mi cuerpo y mi sexualidad.

e Existen diversas formas de vivir la sexualidad. Tengo derecho a que se
respeten las decisiones que tomo sobre mi cuerpo y mi sexualidad. Soy

responsable de mis decisiones y actos.

Nadie debe presionar, condicionar ni imponer sus valores particulares

0d

e El disfrute pleno de mi sexualidad es fundamental para mi salud y

sobre la forma en que decido vivir mi sexualidad.

2. Derecho a ejercer y disfrutar plenamente mi vida sexual

bienestar fisico, mental y social.

Tengo derecho a vivir cualquier experiencia, expresion sexual o erotica
gue yo elija, siempre que sea licita, como practica de una vida emocional

y sexual plena y saludable.

Nadie puede presionarme, discriminarme, inducirme al remordimiento o

castigarme por ejercer 0 no actividades relacionadas con el disfrute de

mi cuerpo y mi vida sexual.

19 http://comusidaldm.jimdo.com/el-brevario-folletozz%C3%B6/derechos-humanos/derechos-sexuales-
de-los-y-las-j%C3%B3venes/
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e Las expresiones publicas de afecto promueven una cultura arménica
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afectiva y de respeto a la diversidad sexual.

Tengo derecho a ejercer mis libertades individuales de expresion,
manifestacion, reunion e identidad sexual y cultural, independientemente
de cualquier prejuicio. Puedo expresar mis ideas y afectos sin que por
ello nadie me discrimine, coarte, cuestione, chantajee, lastime, amenace

0 agreda verbal o fisicamente.

4. Derecho a decidir con quién compartir mi vida y mi sexualidad Q d

e EXxisten varios tipos de familias, uniones y convivencia social. Tengo
derecho a decidir libremente con quién compartir mi vida, mi sexualidad,

mis emociones y afectos.

Ninguna de mis garantias individuales debe ser limitada por esta

decision.

Nadie debe obligarme a contraer matrimonio o a compartir con quien yo

no quiera mi vida y mi sexualidad.

Q d 5. Derecho al respeto de mi intimidad y mi vida privada

e Mi cuerpo, mis espacios, mis pertenencias y la forma de relacionarme

con las y los deméas son parte de mi identidad y privacia.

Tengo derecho al respeto de mis espacios privados y a la

confidencialidad todos los ambitos de mi vida, incluyendo el sexual.
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Sin mi consentimiento, ninguna persona debe difundir informacion sobre

los aspectos sexuales de mi vida.

6. Derecho avivir libre de violencia sexual Q d

e Cualquier forma de violencia hacia mi persona afecta al disfrute pleno de

mi sexualidad.

Tengo derecho a la libertad, a la seguridad juridica y a la integridad fisica
y psicoldgica. Ninguna persona debe abusar, acosar, hostigar o
explotarme sexualmente. El Estado debe garantizarme el no ser
torturada/o, ni sometida/o a maltrato fisico, psicolégico, acoso o

explotacién sexual.
Q d 7. Derecho alalibertad reproductiva

Las decisiones sobre mi vida reproductividad forman parte del ejercicio y

goce de mi sexualidad.

Como mujer u hombre joven tengo derecho a decidir de acuerdo con mis

deseos y necesidades, tener o no hijos, cuantos, cuando y con quién.

El Estado debe respetar y apoyar mis decisiones sobre mi vida reproductiva,
brindandome la informacion y los servicios de salud que requiero, haciendo

efectivo mi derecho a la confidencialidad.
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Las mujeres y los hombres jovenes, aunque diferentes, somos iguales

STITUTO JALISCIENSE
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8. Derecho ala igualdad de oportunidades y a la equidad

ante la ley.

Como joven, tengo derecho a un trato digno y equitativo y a gozar de las

mismas oportunidades de desarrollo personal integral.

Nadie, bajo ninguna circunstancia, debe limitar, condicionar o restringir el

pleno goce de todos mis derechos individuales, colectivos y sociales.

9. Derecho a vivir libre de toda discriminacion

Las y los jovenes somos diversos y, por tanto, tenemos diferentes

formas de expresar nuestras identidades.

Tengo derecho a que no se me discrimine por mi edad, género, sexo,
preferencia, estado de salud, religién, origen étnico, forma de vestir,

apariencia fisica o por cualquier otra condicion personal.
Cualquier acto discriminatorio atenta contra mi dignidad humana.

El Estado debe garantizarme la proteccién contra cualquier forma de

0d

discriminacion.

sexualidad

Para decidir libremente sobre mi vida sexual necesito informacion.
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Tengo derecho a recibir informacion veraz, no manipulada o sesgada.
Los temas relativos a la informacion sobre sexualidad deben incluir todos
los componentes de ésta: el género, el erotismo, los vinculos afectivos,

la reproduccion y la diversidad.

El Estado debe brindar informacién laica y cientifica de manera continua

de acuerdo con las necesidades particulares de las y los jovenes.

d

e La educacion sexual es necesaria para el bienestar fisico, mental y

11. Derecho ala educacion sexual

social, y para el desarrollo humano, de ahi su importancia para las y los

jovenes.

Tengo derecho a una educacién sexual sin prejuicios que fomente la
toma de decisiones libre e informada, la cultura de respeto a la dignidad

humana, la igualdad de oportunidades y la equidad.

Los contenidos sobre sexualidad en los programas educativos del
Estado deben ser laicos y cientificos, estar adecuados a las diferentes
etapas de la juventud y contribuir a fomentar el respeto a la dignidad de

las y los jovenes.

12. Derecho a los servicios de salud sexual y a la salud Q d

reproductiva

e La salud es el estado de bienestar fisico, mental y social de las

personas.
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Tengo derecho a recibir los servicios de salud sexual gratuitos,

oportunos, confidenciales y de calidad.

El personal de los servicios de salud publica no debe negarme
informacién o atencion bajo ninguna condicion y éstas no deben ser

sometidas a ningun prejuicio.

13. Derecho a la participacion en las politicas publicas de
d sexualidad

e Como joven puedo tener acceso a cualquier iniciativa, plan o programa
publico que involucre mis derechos sexuales y a emitir mi opinién sobre

los mismos.

Tengo derecho a participar en el disefio, implementacion y evaluacion de
politicas publicas sobre sexualidad, salud sexual y reproductiva; a
solicitar a las autoridades gubernamentales y a las instituciones publicas
gue construyan y promuevan los espacios y canales necesarios para mi
participacion; asi como a asociarme con otras/os jovenes para dialogar,
crear y promover acciones propositivas para el disefio e implementacion

de politicas publicas que contribuyan a mi salud y bienestar.

Ninguna autoridad o servidor publico debe negar o limitarme, de manera
injustificada, la informacién o participacion referente a las politicas

publicas sobre sexualidad.
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Anexo 6
Ejercicio: “MITOS Y MITOTES”

e “Se puede quedar embarazada por contacto con una toalla u
otro objeto con semen”
e “Los orgasmos simultaneos provocan mas placer”

e “No es conveniente tener relaciones sexuales durante la
menstruacion”

e “El alcohol es un afrodisiaco”

e “En la primera relacion sexual no hay riesgo de embarazo”
e “Con el preservativo se siente menos placer”

e “La masturbacion puede producir debilidad o locura”

e “Eltamano del pene es decisivo para el goce sexual”

e “La ausencia del himen muestra que una mujer ya no es
virgen”

e “Todos los hombres solo piensan en sexo”
e Se puede saber si una mujer es virgen por el modo de actuar”

e Tener relaciones sexuales es la mas grande “Prueba de amor”
gue una mujer puede dar a un hombre.
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Anexo 7

Métodos anticonceptivos, ventajas y desventajas.

Método: Abstinencia

Es la decision de prescindir de las relaciones sexuales. En esta forma de evitar

un embarazo no hay contacto del pene con la vagina.
Ventajas:

Son efectivos si se usan correcta y consistentemente.

Es una decisién personal, seguridad por hacer valer tus decisiones.
100% de proteccién contra las infecciones de transmision sexual.
Cero riesgo de embarazo no planeado.

No requieren drogas ni artefactos.

No tienen efectos secundarios fisicos.

Contribuyen al conocimiento de los procesos biolégicos.
Promueven el didlogo de la pareja.

La responsabilidad es compartida.

© oo N o g b~ w N PE

Son econdmicos.

Desventajas:

Requieren abstinencia sexual.

Las fallas de la abstinencia tienen altas tazas de embarazo.
El periodo de aprendizaje puede durar de 3 a 6 meses.
Requiere registro diario de los signos de fertilidad.

La abstinencia sexual puede generar tensiones.

Requiere fuerte motivacion para uso por periodos prolongados.

N o a ~ w D oe

No protegen de enfermedades de transmision sexual (incluyendo
VIH/SIDA)
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natural de la familia)

Ventajas:

1- No presenta costo

Desventajas:

1- Requiere usuarios altamente motivados

2- Algunas técnicas dependen de la regularidad del ciclo

3- Pocos médicos son capaces de ensefiar las diferentes técnicas

4- No proteccion contra ETS

Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de
uso: 9-20

Métodos Naturales Monitoreados:

Ritmo:
Ventajas:
1- Consiste en calcular el tiempo infértil de cada ciclo segun un formulario
aritmeético
2- No tiene costo

3- No dafa la salud

Desventajas:
1- No proteccion contra las ETS
2- El estrés propicia el fallo de este método
3- Recomendacién de utilizar otro método que sirva de barrera a la par con

este método para dar mayor confianza a las usuarias

Método Billings
Ventajas:
1- Confianza y Comunicacion en con la pareja.

2- Disciplina (mantener un historial continuo)
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3- Se le ha comprobado un porcentaje alto de efectividad (98.5%), ayuda a
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reconocer el tiempo de fertilidad e infertilidad de cada ciclo
4- Propicia el valor de la sexualidad de pareja (Responsabilidad)
5- No dafia la salud
6- No tiene costo

Desventajas:

1- Sieres irregular en tu periodo tendrés dificultad para utilizar este método

N
1

No protegen contra las enfermedades de transmisidén sexual

w
1

Riesgo de embarazo

4- Este método no serd eficaz a menos que ambos miembros de la pareja

cooperen

Método: Implantes de levonorgestrel (Norplant)

Ventajas:

1.- Al'menos 5 afios de duracion de la efectividad, tan efectivo como la
esterilizacion por 5 afios.

2-  Pronto retorno de la fertilidad

3- No depende de la aceptacion de la usuaria

Desventajas:
1

Procedimiento quirdrgico menor para iniciar y discontinuar; requiere que la
insercidn correcta y remocion por un meédico
2-  Elevado costo inicial
3- El contorno del implante puede ser visualizado a través de la piel
4

Algunas pacientes experimentan “sintomas molestos”, como nauseas,

escaso control del ciclo, acné, aumento de peso, y depresion

5- Puede requerir mas de un afio de suspendido el tratamiento para retornar
el ciclo normal y la fertilidad
6- No proteccion contra enfermedades de transmision sexual (ETS) del tracto

genital inferior.
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Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de
uso: 0,05

Método: Vasectomia

Ventajas:

1- Método masculino

2-  Procedimiento mas seguro y rapido que la esterilizacion tubaria

3- Contracepcion permanente

Desventajas:

1- Elevado costo inicial

2-  Procedimiento quirdrgico; riesgo quirargico que incluye infeccién,
sangrado.

3- Complicaciones son raras

4-  Arrepentimiento post-esterilizacion

5-  No proteccion contra ETS

6- Permanente

7-  Es efectivo algunas semanas después del procedimiento (cuando todo el
esperma ha sido eyaculado o absorbido)

Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de

uso: 0,15-0,1

Método: Acetato de medroxiprogesterona/ cipionato de estradiol
Ventajas:

1- Altamente efectivo

2- Eventual irregularidad del ciclo

3- Rapidamente reversible

Desventajas:

1- Inyecciones mensuales

2-  Ciclos irregulares son comunes inicialmente

3- Algunas pacientes experimentan “sintomas molestos”, como nauseas,

escaso control del ciclo, acné, aumento de peso, y depresion
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4-  No proteccion contra ETS
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Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de
uso: 0,05

Método: Acetato de medroxiprogesterona

Ventajas:

1- Se aplica 4 veces por afio

2-  Altamente efectivo

3- No presenta efectos colaterales relacionados a los estrogenos

4-  Puede disminuir los episodios de crisis en pacientes con anemia de
células falciformes

5- Disminuye el riesgo de Enfermedad Pélvica Inflamatoria (EPI)

6- Mejora la endometriosis

Desventajas:

1

Algunas pacientes experimentan “sintomas molestos”, como nauseas,
escaso control del ciclo, acné, aumento de peso, y depresion
2-  Puede requerir un afio o mas después de dejar de ingerirlo para que se
normalicen los ciclos y la fertilidad
3
4
Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de

No proteccion contra ETS

Puede disminuir la densidad mineral 6sea (reversible)

uso: 0,3

Método: Esterilizacion tubaria (Ligadura de las trompas de Falopio)
Ventajas:

1-  Anticoncepcion permanente

2- Bajo porcentaje de fallos, altamente efectivo

3- Disminuye el riesgo de EPI

4-  Disminuye el riesgo de cancer de ovario

Desventajas:

1- Elevado costo inicial

2-  Procedimiento quirdrgico; riesgo quirdrgico

3- Riesgo de embarazo tubario segun el método
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4-  Arrepentimiento post-esterilizacion
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5-  No proteccion contra ETS

6- Permanente

Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de
uso: 0,5 (1,85 de riesgo acumulativo a los 10 afios de uso)

Método: Dispositivo intra-uterino (DIU)

Ventajas:

1- F&cil adaptacion

2-  Altamente efectivo, tan efectivo como la esterilizacion femenina

3- Duracion de la efectividad de 5 a 10 afios segun el tipo de dispositivo
4-  Reducido sangrado menstrual y dismenorrea

Desventajas:

1- Elevado costo inicial

2- Riesgo proximal aumentado de EPI; no documentado el riesgo a largo
plazo

3- Requiere que la colocacion y la extraccion la realice un médico

4- Riesgo de perforacion uterina es mayor durante la insercion

5- Dolory sangrado en algunas usuarias puede conducir a discontinuar el

método en el 5 al 15% de las mujeres
6- Siel embarazo ocurre con el DIU colocado, puede ser muy complicado
7-  Expulsion, especialmente en los primeros 3 meses de uso
8
Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de
uso: 0,1-0,8

No proteccion contra ETS

Método: Anticonceptivos en parches (0,15 mg norelgestromin / 0,02 mg
etinilestradiol por dia)

Ventajas:

1- Una vez prescripto, el uso es controlado por la mujer

2- Nuevos parches para uso semanal por tres meses

3- Regularidad del ciclo
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anticonceptivas

Desventajas:

1- Requiere prescripcion

2-  No proteccion contra ETS

3- Posible irritacion cutanea

4-  Algunos “sintomas molestos”, como cambios en el peso, en el sangrado
menstrual y sensibilidad mamaria

5- Desprendimiento de los parches desapercibidos

6- Leve incremento en el porcentaje de fallos en pacientes de 90 kg de peso
0 Mas

Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de

uso: 0,3

Método: NuvaRing (etonogestrel 0,12 mg / etinilestradiol 0,015 mg por dia

en anillos vaginales)

Ventajas:

1- Una vez prescripto, el uso es controlado por la mujer

2- Se usa en tres semanas continuas, cuando es removido por la
menstruacion

3- Reducida incidencia de nauseas

4

Regularidad del ciclo

(6]
1

Potenciales beneficios no contraceptivos detallados para las pildoras
anticonceptivas
Desventajas:
1- Requiere confort con la insercion y remocion vaginal
2-  Prescripcion requerida
3- No proteccion contra ETS
4-  Posible irritacion vaginal
5- Posibles cambios en el caracter por el flujo vaginal
7-  Algunos “sintomas molestos”, como cambios en el peso, en el sangrado

menstrual y sensibilidad mamaria
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6- Expulsion desapercibida Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres
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en los primeros 12 meses de uso: 0,3

Método: Pildoras anticonceptivas orales

Ventajas:

1- Facilmente disponible

2-  Proteccion contra cancer de ovario y endometrial

3- Disminucion de enfermedades mamarias benignas

4-  Alivio de la dismenorrea y de la anemia por déficit de hierro

5- Regularidad del ciclo

6- Disminucion del riesgo de EPI y embarazo ectopico

7- Mejora la textura de la piel (disminuye el acné)

8- Facilmente reversible

9- Mejora la endometriosis

Desventajas:

1- Mejora el riesgo de enfermedades cardiovasculares y tromboembodlicas en
mujeres fumadoras mayores de 35 afios de edad

2- Puede exacerbar la migrafia

3- Requiere adaptacion al uso diario

4-  La efectividad puede disminuir por otros medicamentos (por ejemplo;
drogas anticonvulsivantes)

5-  No proteccion contra ETS

6- Algunos “sintomas molestos”, como aumento de peso, en el sangrado
menstrual y sensibilidad mamaria (menos comun en preparados con bajas
dosis)

7- Leve incremento en el porcentaje de fallos en pacientes de 90 kg de peso
0 Mas

Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de

uso: 0,1-6
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Método: Condones masculinos y femeninos

Ventajas:

1-  Proteccion contra ETS (incluyendo SIDA)

2-  Disponible sin necesidad de prescripcion médica
3- Costo-efectivo

Desventajas:

1- Disrupcion del coito

2- Adaptacion variable

3- Se puede romper, agrietar o deslizar

4-  Sensibilidad del usuario al latex o espermicida
Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de
uso: 3-21

Método: Diafragma

Ventajas:

1- Facilmente reversible

3- Alguna proteccion contra ETS

Desventajas:

1- Requiere usuaria altamente motivada

2- Posible sensibilidad de la usuaria a cremas o geles espermicidas

3- Anualmente se debe reemplazar

4-  Se recomienda cambiar el dispositivo si existe un significativo cambio de
peso o si ha presentado un parto

Porcentaje de embarazos por cada 100 mujeres en los primeros 12 meses de

uso: 6-16

Método: Espermicidas

Ventajas:

1- Alguna proteccion contra ETS

2- Disponible sin necesidad de prescripcion médica
Desventajas:

1- Alergia o sensibilidad
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2- Poca efectividad como anticonceptivo

3- Disrupcion del coito

Anexo 8

Infecciones de transmision sexual, ITS.

Las infecciones mas comunes y sus sintomas mas significativos.

Sifilis: el primer sintoma es una especie de Ulcera (chancro) que puede no ser
dolorosa ni producir secreciones y que desaparece sola después de tres a seis
semanas. Si se detecta en las primeras etapas es curable. Después de 5 o0 6 afios
los sintomas reaparecen como trastornos en piel, huesos, corazon y sistema

nervioso.

Gonorrea: En el hombre produce dolor y ardor al orinar, acompanados de una
secrecion purulenta y amarillenta. En las mujeres puede ser asintomatica aunque
algunas presentan flujo o descarga purulenta acompafiada de irritacién vaginal o

dolor al orinar.

Chancro blando: se presenta como pequefias Ulceras muy dolorosas en los

organos sexuales externos y de las que salen liquidos purulentos.

Herpes genital: el primer sintoma es comezo6n intensa en el pene o en la vulva;
posteriormente apareceran pequefias ampollas con liquido que se revientan y

dejan lesiones muy dolorosas.

Condilomas acuminados: aparecen pequefias verrugas que van creciendo

rapidamente hasta parecerse a crestas de gallo.

Vaginitis: se caracteriza por intensa comezon y ardor en la vulva, acompafado de

flujo blanco o amarillento con mal olor.

Infeccion por chlamydia trachomatis: a veces no produce sintomas, por lo que

es peligrosa, ya que de no tratarse produce infertilidad y/o complicaciones durante
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el embarazo. A veces produce comezon, molestia al orinar y flujo vaginal de color

blanco o amarrillo.

Ladillas o piojos pubicos: producen mucha comezon y se pueden transmitir por

la ropa de cama o por usar la misma ropa interior, no solo por contacto sexual.

VIH y sida: en los primeros afios es asintomatica, se detecta a través de una

prueba en sangre.

Virus del Papiloma Humano: existen cerca de 100 variedades de este virus.
Treinta de ellas estan asociadas al desarrollo de cancer cérvico uterino. Es
asintomatica, pero con el tiempo provoca lesiones en el cuello de la matriz que se
detectan a través del Papnicolaou; es muy importante recordar que si estas
lesiones se detectan a tiempo son curables.

Hepatitis B: las personas que han adquirido hepatitis B pueden experimentar
sintomas parecidos al de una gripa, o bien no presentar ningun sintoma. Si se
convierte en crénica causa dafios al higado que pueden ocasionar cancer en ese

organo. Existe una vacuna para este tipo de hepatitis
Causas de las ITS

Se adquieren al mantener relaciones sexuales sin conddn con una persona
infectada. Son causadas por distintos microorganismos como parasitos, virus,
bacterias y hongos. Dependiendo de microorganismos que las cause, es el

tratamiento. Algunas se curan, otras solo se controlan.
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Anexo 9

Infecciones de transmision sexual (ITS)

Instrucciones: Sefiala con una X en el lugar que corresponda a tu respuesta.

e Si vas con buenas compafilas no tienes que preocuparte de contagio de ITS o
VIH/sida.

Verdadero Falso

e Las personas con alguna ITS o VIH/sida, pueden verse sanas externamente e ignorar
que estan contagiadas.

Verdadero Falso

e Siyatedio alguna ITS o VIH/sida, no te volvera a dar.
Verdadero Falso

e Por tener una sola relacién coital, no te puedes contagiar.

Verdadero Falso

e Siun amiga/o te besa te puede contagiar de alguna ITS o VIH/sida.

Verdadero Falso

e SOlo a las personas drogadictas, homosexuales y prostitutas se contagian de ITS,
VIH/sida.
Verdadero Falso

e Site lavas muy bien tus genitales y manos después de tener relaciones coitales, no te
contagiaras.

Verdadero Falso

e Los métodos anticonceptivos protegen de las ITS o VIH/sida.

Verdadero Falso

e Es conveniente examinar médicamente a ambos integrantes de la pareja cuando a uno
de ellos le han diagnosticado una ITS o VIH/sida.

Verdadero Falso
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Ejemplos:
Te invitan una | Piensas gue | Tus amigos | Te ofrecen | Estas
cerveza. estas quieren irse “de | fumar resfriada/o y es
embarazada. pinta” y  te | mariguana. tu graduacion.
presionan para
que los
acompanes.

Una amiga te

Tu novia te pide

Tus amigas te

Tu pareja te

La maestra los

pide dinero | tener relaciones | presionan para | ha dicho que | castigo a
prestado. sexuales. que les cuentes | quiere todas/os
de tu vida | esperar a que | injustamente, tu
sexual. se casen para | estas muy
tener molesta/o.
relaciones
sexuales.
Tomaste Tu maestra de | Viste a tu Tu mejor Quieres
alcohol y tienes | hostiga hermano robar | amigo te conocer sobre
gue regresar a | sexualmente. un objeto en el | cuenta que es | métodos
casa. supermercado. | gay. anticonceptivos.

Ves a una| TienesunalTS. | Te sientes muy | Tumamay Mi novia/o me

compafiera sola/oy papa estan dijo que

copiar en el deprimida/o. molestos terminemos.

examen. contigo.

En la escuela|Una amiga te | Observaste en Descubriste | Te han

me agreden | pide ayuda, cree | tus genitales gue tu pareja | comunicado

mis gue tiene una|una verruguitas |te mintio. que te

compaiieras/os | ITS. “sospechosas”. reprobaste el
examen.
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Anexo 11

Instrucciones:

MINI RALLY

Lee las instrucciones para este ejercicio que tiene un tiempo limite, quien
termine primero recibird un premio y quien termine al final un “castigo”, ambos
seran determinados por la/el facilitador.

Consigue la firma | Pidele a la | Toma del brazo al | En este espacio
de la persona mas | persona que te|hombre mas alto |te dibujard una
joven del grupo. parezca mas | del grupo y llévalo | estrella la
congruente, que te |a la puerta del | persona que te
dibuje un pollito | salén y digan: parece mejor
enojado aqui. iSomos vestida.
orgullosamente
mexican@s, Ajual
Consigue la huella | A la persona que | Preséntale al | Registra el

digital
tiene
personalidad

de quien
una

le notas un sentido
de vida claro,
solicitale que te

facilitad@r a la
persona que mas
apoyo has sentido

nombre y color
favorito de la
persona que te

magnética, segun | escriba su nombre |y  escribe  su | parece mas
tu criterio. aqui. nombre. centrada del
grupo.

Pidele a la | Acércate a la|Dale wun fuerte | Ahora escribe
persona que te | persona que | abrazo al | con tu mano no
parece mas | menos has tenido | compafiero(a) con | dominante

interesante que te | la oportunidad de | quien tu crees que | (derecha o]
dibuje una | conocer y pidele | puedes tener una | izquierda) tu
palmera en la|que con una | buena relacion. nombre y

parte de atras de
la hoja

palabra defina su
misibn en este
planeta.

entrega tu hoja
a la facilitadora

iMUCHAS GRACIAS POR TU ENTUSIASMO!
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Anexo 12

YO, MIS CONDICIONES Y MI PROYECTO

FAMILIA ESCUELA PAREJA AMISTADES

YO SOY

Mis fortalezas
y debilidades

YO TENGO

Apoyos
externos
Amenazas y
oportunidades

YO PUEDO

Expectativas
y proyectos
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Anexo 13
REFLEXION FINAL DEL CURSO TALLER

Por favor contesta las siguientes preguntas de la manera
mas honesta y amplia posible, considera que es una
reflexion que facilitar4 tu toma de decisiones asertivas,
libres y adecuadas en funciéon de los contextos y las
demandas sociales.

1.-Comenta sobre lo acontecido en este taller

2.-¢,Como te sentiste durante el desarrollo de este curso taller?

3.-¢,Qué vas a hacer con relacion a tu sexualidad a partir de lo vivido en este
taller?

iMuchas gracias por tu importante participacion!
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Anexo 14
Prost- test

Fecha: Lugar:

Sexo: Mujer () Hombre () Edad

1. ¢ Qué es sexo?

2. ¢Qué es genero?

3. ¢Qué es la equidad d e género?

4. ;Qué es autoestima?

5. ¢ Qué es la comunicaciéon?
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6. ¢Qué son los derechos sexuales y reproductivos?

7. Menciona algunos de los Derechos sexuales y reproductivos que
conozcas.

8. Menciona algunos de los métodos anticonceptivos que
conozcas.

9. Los métodos anticonceptivos mas eficaces y adecuados para
las/los adolescentes que tienen relaciones sexuales de vez en
cuando son: (elige una respuesta).

5. Combinacion del condon y ovulos (espermicidas).
6. El ritmo y duchas vaginales.

7. El retiro y el control de la temperatura basal.
8. Las inyecciones y un dispositivo intrauterino.

Tu respuesta es:
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10. Menciona algunas de las Infecciones de transmisién sexual que
conozcas.

11. ¢ Qué harias para prevenir una Infeccion de transmision sexual
(ITS)?

12. ¢ Qué factores consideras para tomar tus decisiones?

13. ¢ Qué es un proyecto de vida?

185



SO nstituto
e v WiMujeres

L

Vivir Mejor

Anexo 15

Evaluacion de satisfaccion

Esta evaluacion es para conocer tu opinion respecto al taller, nos ayudara para

mejorar en todos los aspectos. Agradecemos tus aportaciones.

Fecha Dependencia/escuela

Sexo: Mujer Hombre Nivel escolar

1. Marca con una cruz el Médulo que te ha parecido mas interesante o te ha

resultado mas util:

____Modulo 1. Sexualidad y género.

____Modulo 2. Autoestima y comunicacion.
____Mddulo 3. Salud sexual y salud reproductiva.
____Mdbdulo 4. Toma de decisiones y proyecto de vida.

¢Porqué?

¢, Qué fue lo que mas te gustoé del taller?
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Valora lo siguiente: (1= valor mas bajo; 5 valor mas alto)

Médulo

Tema

Informacion

Instructora/or

Dinamicas

O técnicas.

Materiales

Utilizados

Sexualidad

y género

Autoestima

comunicacion

Salud sexual
y alud
reproductiva

de
decisiones 'y
de

Toma

proyecto

vida

MUCHAS GRACIAS!!!!
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MODULO 5 Para madres y padres de familia

ANEXO 1

Ejercicio de casos
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ANEXO 2

Marca con un a X en la columna correspondiente después de

GOBIERNO DE JALISCO

evaluar como Verdadera (V) o falsa (F) cada afirmacion.

Las y los adolescentes tienen derechos a explorar y
reconocer sus cuerpos.

{3

Vivir Mejor

Las diversas expresiones de afectividad de madres y padres
con sus hijas e hijos contribuyen a su desarrollo sexual
saludable.

La sexualidad se expresa de igual manera en las diferentes
etapas de la vida.

Soélo en la adultez corresponde un disfrute pleno de la
sexualidad.

Las y los adolescentes siguen siendo nifios por eso no
pueden tomar sus propias decisiones.
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ANEXO 3

Factores protectores

Casos para analizar por equipos

+ ¢Qué factores favorecen a las y los adolescentes para hacerlas/os

vulnerables a un embarazo?

+ ¢Qué papel desempefian las madres y padres en el desarrollo de la
confianza y autonomia de sus hijas e hijos como factor protector frente al
embarazo en la adolescencia?

+ ¢Tiene que ver la autoestima y el plan de las y los adolescentes con la

prevencion del embarazo, la maternidad y paternidad en la

adolescencia?
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Factores protectores

Casos para analizar por equipos

+ ¢Qué factores favorecen a las y los adolescentes para hacerlas/os

vulnerables a un embarazo?

4+ ¢Qué papel desempefian las madres y padres en el desarrollo de la
confianza y autonomia de sus hijas e hijos como factor protector frente al
embarazo en la adolescencia?

%+ ¢Tiene que ver la autoestima y el plan de las y los adolescentes con la
prevencion del embarazo, la maternidad y paternidad en la
adolescencia?
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Factores protectores

Casos para analizar por equipos

%+ ¢Qué factores favorecen a las y los adolescentes para hacerlas/os
vulnerables a un embarazo?

+ ¢Qué papel desempefian las madres y padres en el desarrollo de la
confianza y autonomia de sus hijas e hijos como factor protector frente al
embarazo en la adolescencia?

+ ¢Tiene que ver la autoestima y el plan de las y los adolescentes con la
prevencion del embarazo, la maternidad y paternidad en la
adolescencia?
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+ ¢Qué factores favorecen a las y los adolescentes para hacerlas/os
vulnerables a un embarazo?

+ ¢Qué papel desempefian las madres y padres en el desarrollo de la
confianza y autonomia de sus hijas e hijos como factor protector frente al
embarazo en la adolescencia?

+ ¢Tiene que ver la autoestima y el plan de las y los adolescentes con la

prevencion del embarazo, la maternidad y paternidad en la

adolescencia?

Evaluacion de satisfaccion.
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Vivir Mejor

Taller de Madres y Padres

Esta evaluacién es para conocer su opinién respecto al taller, nos ayudara para mejorar en
todos los aspectos. Agradecemos sus aportaciones.

Fecha Sexo: Mujer Hombre

1.- ¢ Qué fue lo que mas le intereso del taller?

2.- ¢, Qué fue lo que menos le intereso del taller?

3. ¢ Qué fue lo que aprendio del taller?

4. ;Como calificaria en una escala de valores cuanto de lo aprendido en el
taller podra aplicar en su vida? Ponga un circulo en el ndmero que
corresponde.

e Sinvalor 1 2 3 4 5 6 7 8 9 muyvalioso
5.- ¢ Como fue su participacion en el grupo?

e Noparticipe 1 2 3 4 5 6 7 8 9 participé mucho

6. ¢ Como calificaria el trabajo de la/el facilitador para con el grupo?

¢ Malo 1 2 3 4 5 6 7 8 9 Muy bueno
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