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PRESENTACION

La Educacion Sexual y Reproductiva para los y las adolescentes es imperativo.
Ellos necesitan tomar decisiones responsables sobre su sexualidad vy adoptar practicas

que les asegure una salud sexual y reproductiva sana.

Sobre esta reflexion, PROSALUD y Population Services International (PSI) estan
iniciando este afio un Proyecto de Educacion Sexual denominado “LIDERS “(Lideres en

Informacion y Desarrollo en Educacion Sexual v Reproductiva) dirigido a los y las
jovenes de Bolivia.

El Programa de Capacitacion que se presenta como parte de este Proyecto, ofrece
respuestas a las preguntas € inquietudes de los y las jovenes que surgieron en los
grupos focales realizados en sus propios colegios. Incorpora ademas, las
recomendaciones y lecciones aprendidas de otras organizaciones que estan trabaja ndo
con adolescentes.

Su proposito es guiar a los/as Profesores/as y a los/as Educadores/as Pares, para que
puedan transmitir una adecuada informacion v utilicen técnicas grupales sencillas y
eficaces, motivando a los jovenes a reflexionar, conocerse d si mismos y tomar
decisiones responsables sobre su sexualidad.

Este documento es una adaptacion de diversos textos de Salud Sexual y Reproductiva,
en su version preliminar fue validada durante un taller de capacitacion con
representantes de las siguientes organizaciones: CIES, Casa de la Mujer, Sex Salud,
Marie Stopes, Programa ALDIA, Proyecto de lucha contra el SIDA y CARITAS. Estas
inetituciones vienen trabajando con Programas juveniles de Salud Sexual y

Reproductiva.

Este Programa de Capacitacion LIDERS se enmarca en la Ley No. 1565 del 7 de julio de
1994 de la Reforma Educativa, la cual contempla dos ejes fundamentales: |la perspectiva
de género y el desarrollo de comportamientos cexuales responsables y compartidos.

Nuestro agradecimiento al Comité Regional de Salud Sexual y Reproductiva de Santa
Cruz, al Servicio Departamental de Fducacion, de Educacion Alternativa, a las Directoras
y Profesores/as y alumnos/as de los colegios pilotos, por la contribucion a este

Programa Educativo.

Lic. Antonio Arrazola Aponte

Lic. Christopher Brady
Director Ejecutivo Nacional PROSALUD

Representante de PSI en Bolivia



L ANTECEDENTES

Balivia esta considerada como un pais joven con una poblacion de 8 millones de
habitantes de acuerdo a las estadisticas de fines de siglo y donde el 50% es menor de

20 anos.

Algunas estadisticas alarmantes sobre la juventud boliviana merecen atencién’

« La mortalidad materna en las adolescentes alcanza a un 34 /100.000 nacidos Vivos,
es decir, de cada 100,000 mujeres jovenes (15 a 19 anos), 34 mueren por causas

maternas, las cuales se pueden prevenir.

El 14% de las mujeres de 15 a 19 anos ya son madres y el 2% esta embarazada.

El mayor porcentaje de adolescentes que son madres o estan embarazadas se
presenta entre las mujeres sin instruccion (52%).

« El promedio de vida de los hijos nacidos vivos de mujeres de 15 a 19 anos es de
0.2%.

La Educacion Sexual constituye un drea de vital importancia para el desarrolio de los/as
adolescentes, la misma que debe ser considerada como la manera de entender y vivir lo
cotidiano mediante afectos, placeres y reconocimiento de las identidades particulares

que elios tienen como personas.

PROSALUD/PSI realizé un estudio en noviembre de 1998 acerca de los conocimientos,

actitudes y practicas sobre la salud sexual y reproductive, y las percepciones de la
misma, aplicada a adolescentes y jovenes adultos que estudian en colegios nocturnos.

El estudio permitio identificar algunas causas que los/as alumnos conllevan en su vida:

/ Falta de informacion acerca de los métodos anticonceptivos, la inseguridad sobre su
efectividad.

7/ Inaccesibilidad hacia metodos de prevencion de Enfermedades de Transmision
Sexual (ETS) incluyendo el VIH/SIDA.

Desconocimiento de los sintomas y signos de las ETS/ VIH/SIDA.

/ La necesidad que tienen los jovenes de contar con personal capacitado muy
accesible a ellos, que pueda proporcionarles informacion confiable y oportuna.

' ENDSA 1998
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Ante esta realidad y dando una respuesta oportuna en informacion, educacion y
comunicacion en Salud Sexual y Reproductiva, PROSALUD con el asesaramiento tecnico

de PSI desarrolla el Proyecto LIDER'S (Lideres en Informacion y Desarrollo en
educacion Reproductiva y Sexual) que tiene el propdsito de crear conciencia en los
jévenes respecto a las consecuencias de la actividad sexual precoz y/o sin proteccion,
ademas de ayudarles a tomar decisiones responsables, @ conocerse y sentirse comodos

en cuanto a su propia sexualidad.

OBJETIVOS DEL PROYECTO

Los objetivos principales del proyecto LIDERS son:

/ Fortalecer la autoestima de los/as alumno/as, clarificando sus valores y mejorando la
comunicacién entre ello/as, sus padres/madres, ¥ su comunidad para gue se sientan
comodo/as en cuanto a su propia sexualidad.

~ Incentivar a lo/as adolescentes y jévenes a acudir a los Centros de Salud cercanos &
<u domicilio o donde les resulte mds atractivo para realizar su consulta médica u

orientacion de salud cuando asi lo requieran.

/ Motivar a lo/as alumnofas de adoptar una sexualidad responsable, sana y
compartida con su pareja.

/ Adoptar medidas de prevencion en lo/as alumno/as acerca de ETS/VIH/SIDA Yy
embarazos no deseados.

1I. OBJETIVOS DEL MANUAL

El Manual ha sido elaborado con el contenido curricular de Educacion Sexual en Bolivia.
Ademés, se han tomado en cuenta los resultados de una investigacion del grupo
objetivo a través de grupos focales y las experiencias, materiales de otros programas

similares en Bolivia y otros paises.

El presente Manual tiene como objetivos especificos:

/ Brindar informacion veras y completa en los temas de Salud Sexual y Reproductiva,
valores, autoestima, comunicacién y toma de decisiones.

Livels
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< Lograr mediante actividades participativas, que los adolescentes tengan una mejor y
un mayor conocimiento de los temas relacionados a la Salud Sexual y Reproductiva

y apliguen sus nuevos conocimientos habilidades en la toma de decisiones
responsables.

/ MAyudar a losflas Profesores/as Facilitadoresfas y Educadores/as Pares, en el
desarrollo de las clases correspondientes al Proyecto Piloto Lider’s, fundamentada
en una educacion Alternativa y Participativa basada en la responsabilidad de lo
que hacen y cémo lo hacen, ofreciendo opciones de vida y preparando a los y las
adolescentes y jovenes aduitos a tomar decisiones y determinar rutas de acuerdo a

sus necesidades, su contextc social, sus valores y creencias.

Si bien este PROGRAMA DE CAPACITACION es un instrumento guia que contiene el
plan de clase y sugiere actividades dinamicas, éstas pueden ser modificadas por los /las
Profesores/as y Educadores/as Pares, de acuerdo a su creatividad, buscando siempre

cumplir con los objetivos propuestos en cada unidad.

III.

w
W PROSALUD - PSI
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A) LA ADOLESCENCIA

La adolescencia, la define la OMS como “el periodo entre los 10 y los 19 anos de
edad, que se caracteriza por una serie de cambios anatomicos, fisiologicos y
psicologicos a los cuales losfas jovenes deben gjustarse dentro de un ambiente

soclocultural cambiante”.

B) QUE SIGNIFICA SER EDUCADOR/A /PAR

El Proyecto LIDERS tiene en su aprendizaje una metodologia participativa, y
dentro de sus estrategias, tiene como elemento principal a los/las Educadores/as

Pares, entonces el/la Educador/a Par significa:

El/la Educador/a Par, es la persona que orienta, facilita, organiza y motiva a
elevar el potencial creador del grupo. Coma instrumento de ayuda, el
PROGRAMA DE CAPACITACION, que contiene las sesiones correspondiente a
cada unidad e incorpora ejercicios dinamicos & cada actividad.

Esclarece con sus companeros y companeras a profundizar, analizar los temas
avanzados, provocando una sincera reflexion y creando solidaridad en el grupo.

Crea ambiente de comprension, calidez y aceptacion mutua, de autentica
confraternidad, para que cada alumno encuentre respuesta positiva a sus dudas,

aceptacion y valoracion personal.



C) QUE ES EDUCACION SEXUAL?

La Educacion Sexual es un proceso educativo para la vida, en el que le
corresponde a la escuela, como institucién un rol muy destacado.

L a Educacion Sexual tiene por objetivo proponer a la colectividad, la educacion de
los/as nifios/as, adolescentes y jovenes adultos/as para la gestion responsable de
su vida sexual y afectiva, que le permitira formar una familia estable que pueda
ejercer una influencia favorable en el desarrolio y armonia de la sociedad.

La Educacién Sexual se enmarca en el respeto por los valores culturales, a tener

responsabilidad en la sexualidad reproductiva, incorporar conocimientos,
actitudes y practicas en la proteccion frente a las Enfermedades de Transmisién

Sexual y el VIH/SIDA, a los embarazos no deseados, asumiendo
responsabilidades en relacion al derecho a la vida y a la salud.

1V. ESTRUCTURA DEL PROGRAMA DE CAPACITACION

El Programa de Capacitacion LIDERS esta divido en cinco Unidades, distribuidas en
diferentes actividades, que facilitaran la ensenanza-aprendizaje en el/la alumno/a y que
seran impartidas por sus Profesores/as y Educadores/as Pares.

UNIDAD 1: HACIA UNA COMUNICACION MEJOR

Consta de cuatro sesiones.

e La primera sesion, trata sobre Comunicacion. Los alumnos/as desarrollaran
habilidades sobre comunicacion positiva o asertiva y la importancia de Ia
comunicacion verbal y no verbal

' La segunda sesion, trata sobre Autoestima. Pretende favorecer el
mejoramiento de la autoestima de los participantes.

@ La tercera sesion incluye Valores, Presion de grupo y Toma de decisiones.
Durante la sesién el/la adolescente aprenderan a tomar decisiones responsables

basados en sus propios valores.

-
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La cuarta sesién, “Planificando mi future”, trata de desarrollar habilidades para
planificar el futuro a partir de la identificacion de una meta concreta y los posibles
obstaculos que puedan interferir en el logro de las mismas, como el ser padres 0

madres tempranamente.

UNIDAD 2: APRENDIENDO ACERCA DE MI.

Consta de 4 sesiones.

&'

La primera sesion, sobre la Sexualidad del Adolescente, trata de identificar la
importancia de las diferentes etapas de la vida, nifez, adolescencia, juventud y
edad adulta, los cambios del cuerpo, su sexualidad y su forma de sentir.

La segunda sesion es una continuacion del tema que corresponde a
Planificando mi futuro y se analizan los resultados del ejercicio "bebés huevos”,
el mismo gue trata sobre la responsabilidad que implica tener un bebe.

La tercera sesion enfoca los Organos Reproductores tanto masculinos como
femeninos y sus funciones.

La cuarta sesion es una continuacion del tema anterior y pretende reforzar el
conocimiento de los 6rganos sexuales masculinos y femeninos.

UNIDAD 3. PARA UNA VIDA SEXUAL SANA Y SEGURA

Tiene 4 sesiones.

&’

@

m
e PROSALIUD - =51

La primera sesion trata sobre Relaciones Sexuales. Permite a los/as alumnos/as
evaluar sus razones para tener o no relaciones sexuales o coitales y a negociar un
método de prevencion de un embarazo no deseado y el contagio de

ETS/VIH/SIDA.

La segunda sesion enfoca |a Planificacion Familiar (PF). Esta sesion difunde los
heneficios de la Salud Sexual y Reproductiva, disipando mitos y rumores entorno

a la PF.

La tercera sesion es una continuacion de PF, enfatizando el uso de métodos de
barrera, como el condén masculino y femening, por ejemplo.

La cuarta sesion trata sobre la Salud Peri Natal y su objetivo es de transmitir
conocimientos basicos sobre fecundacién, embarazo y parto. En esta sesion se
debate ademas el tema de los Derechos Reproductivos de los y las adolescentes.



UNIDAD 4: ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL.

Contiene una sola sesion.

En esta unidad los/las alumno/as adguieren conccimientos sobre las ETS
(Enfermedades de Transmision Sexual) mas comunes, como prevenirse y donde

acudir en busca de curacion.

e’

UNIDAD 5: VIH/SIDA.

Consta de una sola sesion.

En esta sesion se explican las formas de transmision y las medidas preventivas
del VIH/SIDA. Ademads se debate el comportamiento que uno debe tener hacia la

persona infectada con el VIH/SIDA y sus dereches.

V . HABILIDADES QUE DEBE DESARROLLAR EL/LA PROFESOR/A
FACILITADOR/A Y EDUCADOR/A PAR

Para aplicar el Proyecto LIDERS es importante que el/la Profesor/a Facilitador/a y
Educador/a Par tenga ciertas habilidades que contribuiran a desarrollar y cumplir con el

proceso de aprendizaje. Se sugiere los siguientes:

Escuchar activamente. La habilidad para escuchar en las personas, es realmente un
factor determinante para alcanzar cualquier meta. Escuchar mas alla de las palabras, es
una cualidad que reguiere un “oido” sensible a los sentimientos y a las emociones de las

personas.

Generar analisis. Se debe utilizar oportunamente preguntas de apertura, realizando
interconexiones, Es importante asociar el contenido de la asignatura con las necesidades
vitales de los alumnos con experiencias significativas de aprendizaje.

Ser imparcial. El/la facilitador/a debe tratar a todos en igual forma sin emitir criterios
personales. Es necesario estar consciente del tipo de mensajes que se transmiten en

forma verbal y no verbal.

Liceds
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VI ORIENTACION OPERATIVA DE CLASES

Los/as Profesores/as Y los/as Educadores/as Pares, necesitan tener buen conocimiento
del manejo del Material de Referencia para Facilitadores de cada unidad del
Programa de Capacitacion, del procesoy del ambiente donde se desarrollara la clase.

@’ E| proceso se refiere a los métodos que se utilizan para llevar a cabo los ejercicios

presentados en cada unidad.
@ El ambiente es el medio fisico y psicologico para |a sesion.
& Se estiman 45 minutos por sesion.

Cada sesion contiene los siguientes elementos:

a) Objetivo General, que debe alcanzar a través del desarrolla de todas las sesiones

en cada unidad.

b) Objetivos especificos, 0s cuales contribuyen a alcanzar el objetivo general.
Asimismo, sirven de referente para evaluar los logros de los estudiantes.

c) Mensaje Ciave, Refuerza la actividad correspondiente y debe ser mencionado Y
colocado en cuadros en algun lugar en el colegio, en los pasillos, el aula, de manera
que se pueda compartir lo aprendido con otros estudiantes, ademas se sugiere que
sean escritos en los cuadernos de los/las participantes.

d) Actividades. Cada sesion contiene actividades especificas gue sirven para lograr los
objetivos especificos.

e) Materiales. Es todo lo que se necesita para el desarrollo de la actividad.
f) Tiempo. Es el tiempo que requiere el desarrollo de |a actividad.

g) Procedimiento. Especifica todos los pasos d sequir para el desarrollo de la
actividad y las preguntas de analisis que deben ser aplicadas rigurosamente
porque el uso de las mismas puede demostrar la comprensién y retencion de la

informacion clave.

h) Hoja de trabajo. Sirve para ejecutar alguna actividad de los participantes y sera
entregado a cada uno.

i) Hoja de instruccion. Es un apoya para los/as facilitadores/as, que les permite dar
instrucciones completas y claras en cuanto a la utilizacién de la hoja de trabajo.

Lioe(s
: pROoSALUD - PSI
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i) El Material de Referencia para Facilitadores. e refiere a los conceptos, datos
e informacion especifica del tema correspondiente a cada sesion de clase.

K) Preparacion de cada clase. Los/as Profesores/as y los/as Educadores/as Pares
deben leer los planes de clases Y ol material de referencia sugerida en cada sesion.
Esto no excluye que pueder acudir a otras fuentes bibliograficas para averiguar mas

sobre el tema.

Los/as profesores/as y los/as Educadores/as Pares deben tener un claro
conocimiento de los siguientes aspectos:

& £l objetivo general Y especifico que debe ser alcanzado al final de las Sesiones.

= La metodologia de trabaja, de acuerdo con la naturaleza de la actividad de cada

sesion.
@ Los materiales con los que 5€ va d trabajar.
@ La creacion de un ambiente agradable.
@' La organizacion de la presentacion.

& Lapreparacion teoricay practica necesaria,

Cuando el/la facilitador/a tenga dudas para responder @ preguntas de los/las
participantes, no debe tener miedo o verguenza a expresar desconocimiento. Es
importante investigar personalmente y colicitar a los alumnos/as que lo hagan, Como un
“trabajo para la casa” También se puede dirigir la pregunta a los participantes y la
respuesta puede ser ampliada por el/la profesor/a y/o Educador/a Par.

Es importante senalar gue el/la profesor/a y/o Educador/a Par son seres humanos y
no tienen todas las respuestas, allos mas alla de ser transmisores de conocimiento, es

de mayor importancia la creacion de un clima que permita hablar con confianza.

LS
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' consejos para el/la profesor/ y Educador/a Par J

Estimule la participacion de los/as participantes. Hagales sentir que sus gpiniones
son importantes pero nuncd diga “esta mal”™. Felicite el trabajo realizado.

Solicite aplausos en el momento que considere necesario.

Si no entiende la pregunta del participante, puede decir lo siguiente: "7al vez
alguien le puede a yudar... 0... No entendi lo que dijiste, me gustaria que expligue
gue guieres decir o eso.. Zpodrias dar un ejemplo?”

Mantenga en alto la curva de la atencion.

Controle el tiempo en cada sesion, evite pasar 1os tiempos establecidos, a no Ser
que usted vea que es necesario.
Sea puntual, esto e dara autoridad suficiente para exigir lo mismo.

Recuerde los compromisos adquiridos.

En las actividades de grupo, conforme grupos con los participantes de los
asientos continuos, para na perder mucho tiempo.

No pierda de vista |a tarea del grupo.

En cada grupo debe elegir un responsable, quien tiene la funcion de hacer
participar a todos los miembros del grupo y controlar el tiempo de trabajo.

Al aplicar los ejercicios, no pretenda dar soluciones cerradas a los problemas.

Loee
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VvII CENTROS DE SALUD DE REFERENCIAS

;Donde acudir para mayor informacion? Las instituciones de salud gue prestan
servicios de Salud Sexual y Reproductiva ¥ que estan participando en este Programa en

Santa Cruz son las siguientes:

1. CENTROS DE SALUD DE PROSALUD

Los Lotes. Carretera al Palmar del Oratoro.

La Madre. (U.V. 54) Radia 19, frente a los Mangales. Barrio la Madre.

El Carmen. (U.V. 28) Av. Prefecto Rivas @s. Emilio Finot. Barrio El Pari.

La Morita. (U.V. 48) Del surticor Stos. Dumont, 3 cuadras a i3 izquierda. Entre 3er
y 4to anillo.

villa Pillin (U.V. 39) Entre 3er. y 4o anillo. Av. Alemana y Mutualista calle 43.

. Dr. D. Foianini. (U.V. 438) Entrada 3 pasos al frente, una cuadra antes del 4to.

Anillo, 2 cuadras a la izquierda.
« Las Pampitas. (U.V. 141B) Av. Virgen de Cotoca km. 6 frente al surtidos y 2

s & = =

cuadras al norte.
. Ismael Suarez. (U.V. 24) 2do. Anillo, entrada principal Barrio Petrolero Sur.

. Héroes del Chaco (U.V. 91) Entrando por Av. 3 pasos al frente entre 4to. Y Sto.
Anillo.

« La Cuchilla. (U.V. 108) Av. Vallegrande por el 4to. Anillo.
. Centro de Desarrollo Infantil La Cuchilla. (Al lado del Centro de PROSALUD La

Cuchilla)
Clinica PROSALUD. Av. Alemana No. 498 Esq. Sao. Tel: 423756/426555

2) CENTROS DE SALUD, MARIE STOPES Oficina Central calle Tte. Rivero 237.
Tel. 36-4227
1. Zona la Ramada. Calle José Salvatierra No. 38. Tél: 54 1746
2. Zona la Colorada. Av. Moscu 5to. Anillo. Frente a la feria del B/ 26 de Abril.
3) CENTRO DE SALUD, CIES. Zona la Ramada. Av. Grigota NO. 395. Tel: 54-1883
4) PROYECTO LUCHA CONTRA EL SIDA Zona Alto Olivo. Entre el 5to. Y 6to. Anillo.
Tel: 56-3379
5) LINEA CONFIDENCIAL TEL: 55-6262
6) PROGRAMA ALDIA. Calle Cuéllar (Instituto de Maternidad Percy Boland). Tel: 36-3522

7) CASA DE LA MUJER.(Asesoramiento en Derechos Sexuales y Reproductivos) 3er anillo.
Av. Centenario. Tel: 52-1803

8) SEX SALUD. Av. Irala No. Tel: 33-8699

9) CARITAS. Av. Santa Cruz, esquina Av. Virgen de Cotoca. Tel. 46-3562

Livexs
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= PRIMERA SESION: Comunicacion

™ SEGUNDA SESION: Autoestima

™ TERCERA SESION: Valores y Toma de Decisiones
™ CUARTA SESION: Planificando mi Futuro
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UNIDAD I HACIA UNA COMUNICACION MEJOR
PRIMERA SESION: COMUNICACION

Objetivos generales

Desarrollar habilidades de una comunicacion asertiva y positiva.
Valorar la comunicacion verbal y no verbal para su aplicacion en la vida familiar y

social.

Tiempo: 45 minutos

' OBJETIVOS CONTENIDOS IACTI‘U’IDADES 'MATERIAL 'TIEMPO |
'ESPECIFICOS Ay I | |
1) Explicar la dQue es la Trabajo en Tiza | 25 min.
importancia de la comunicacion? | pargjas. Pizarra '
comunicacion y las | "Dibujos ciegos” | Mensajes claves
| formas que existen. |Importancia de Dibujos |
| |la comunicacion. Tarjetones
| 7. Ventana de  |Hojas de trabajo
2) Aplicar instrumentos Escucha activa.  JOHARI (como y/o hojas de {20 min.
que faciliten la alternativa) instruccion: '
relacion y encuentros | Caracteristicas | "Dibujo ciego”
positivos del de |a

Esquema
general de la

entorno familiar vy positiva o
comunicacion

social: sus padres, asertiva.
hermanos, amigos

|
|
participante con su | comunicacion I
I
|
|

. (as). Ventana de

| 3) Usar una 3, "Elige ' JOHARI

| comunicacion no cuidadosamente | Elige 20 min.
verbal (gestos y | tus palabrasy  |cuidadosamente |
posturas) que | Comunicacion tus gestos” | tus palabras y

| corresponde a lo lverbal y  no 'tus gestos
verbal (palabras).  'verbal. Actividad .

extracurricular Encuesta

| [
| |
' | |
s |

-
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Mensajes claves:

I

_/

1)  La comunicacion es el medio a traves del cual expresamos lo que sentimos y

pensamas.

2) La comunicacion es positiva cuande expresamos lo que pensamos Y
sentimos, sin lastimar a las otras personas, en el momento oportunc y

respetando sus derechos y cuando escuchamos activamente ellos.

3) Cuando se habla de comunicacion verbal se refiere al empleo de la voz y
palabra. La comunicacion no verbal es la forma a traves de la expresion

corporal y/ o gestual.

4) Para comunicarse eficazmente debemos asegurarnos Que nuestra

comunicacién no verbal corresponda a nuestra comunicacion verbal.

/

Actividad No. 1 Trabajo en pareja "Dibujos Ciegos ”
Tiempo: 25 minutos
Objetivo: Explicar la importancia de la comunicacion Y las formas que
existen.
Material:
v' Tiza
v' Pizarra
v Dibujos del animal para cada participante
v Mensajes claves de comunicacion
Procedimiento:
1)  Formar parejas, una se llamara "A” y la otra serd "B".
2)  Cada pareja se sentara espalda con espalda.
3) Distribuir dibujos (ilustraciones de osc hormiguerc u otro animal) a los "A" y
decirles que no deben de mostrar su dibujo a los "B".
4) Solamente los “A” pueden hablar, dando instrucciones a los "B” en como dibujar

el animal. (No pueden decir a sus parejas que tipo de animal estan disenando,
sélo instrucciones basicas como por ejempio:

G

3 S
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3)

6)

7)
8)
9)

10)

Tiene un hocico largo y las garras afiladas....)
Los “B” deben tratar de disefiar el animal lo mejor que puedan, sin hacer

preguntas, ni hablar,
Después de cinco minutos, los “B” deben mostrar su disefo y pueden ver los

dibujos de las "A".)
El/la Educader/a Par y/o Profesor/a debe entregar otras copias del dibujo a los
B y generar una discusion de acuerdo a las prequntas de analisis.

PREGUNTAS DE ANALISIS

£Como se sintieron durante el ejercicio?

cQue dificultades encontraron en la tarea? cPor que?

CExistic comunicacion en este juego? cQué tipo de comunicacion?
0ué plensan de la comunicacion en un sole sentido?

cCOmo podriamos mejorar nuestra comunicacion?

by b N

Registrar en la pizarra las ideas centraies,

Sistematizar las ideas aportadas y concluir en una definicion de comunicacion.
Definir los tipos de comunicacion y explicar el esquema general de la
comunicacion. (ver el Material de Referencia para Facilitadores).

Concluir la actividad expresando los mensajes claves que debe ser escrito en |2

pizarra.

»
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HOJA DE TRABAJO
DIBUJO CIEGO
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Actividad No. 2 (alternativa) VENTANA DE JOHARI (JO LUTZY
HARRY INGHAM)

Tiempo: 20 min.

Objetivo: Aplicar instrumentos que faciliten la relacion y encuentros positivos
del participante con su entorno familiar y social: sus padres,
madres, hermanos(as), amigos (as).

Material:

Tiza

Pizarra

Hojas de trabajo

Mensajes claves de comunicacion

Lapiz

Tarjetones con los elementos del esquema de la comunicacion
Procedimiento:

SRS AR

1) Colocar los tarjetones con los elementos del esquema de comunicacion en la pizarra;
pedir a un alumno de explicar el rol de cada elemento en el proceso de la

comunicacion.
2) Luego disenar la ventana de Johari; «n la pizarra y distribuir ias hojas a los

alumnos.
3) Preguntar si alguien conoce la ventana vy puede explicar brevemente el concepto.
4) Si nadie lo conoce, explique que | ventana &s un modelo conceptual que
muestra el rol que juegan las relacionis Yy la comunicacion interpersonal en el

proceso del desarrollo individual.

5) Explicar cada cuadro y dar ejemplos de cada una.

6) Distribuir tarjetas de colores u hojas de papel.

7) Dibujar la ventana ideal y explicar que jueremas llegar a aumentar el cuadro No
1 para tener mayor €xito en nuestros [ ‘oyectos

8) Pedir a los alumnos que escriban un Consejo de como ellos pueden llegar a

aumentar el cuadro No 1 en sus vida:..
9) Pedir a un voluntario que cologue las tirjetas al lado del cuadro No 1 y explique

ios consejos.
10)Resumir la discusion con el punto clav: que al revelarnos a otros y solicitar vy
aceptar retroalimentacion de ellos, €stamos mejorando nuestra eficacia en la
comunicacion.
11)Compartir un proverbio: * Si td miras . traves de miventanay yo miro por la
tuya juntos veremos algo que ninguno de nosotros
podria ver solc”. (Peter Senghe)

oS
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Para considerar el desarrollo individual a trav es de sus relaciones interpersonales.

CONOCIDO POR
OTROS

DESCONCCIDO
POR OTROS

Por
reve-
larse

HOJA DE RABAJO

VENTANA ['E JOHARI

CONQCIDO POR SI

DESCONOCIDO FOR 51

MISMOD MISMD
PUBLICO | CIEGO
ESCONDIDO :' POTENCIAL
|
VENTANA IDEAL
Par retroalimentacion
—
PUBLICO CIEGO
I I
ESCONDIDO POTENCIAL
1 v
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Actividad No. 3: “Elige cuidadosamente tus palabras y tus gestos”

Tiempo: 20 min.

Objetivos: Aplicar instrumentos qus faciliten la relacion y encuentros positivos
del participante con su entorna familiar y social: sus padres,
hermanos, amigas (as).

Usar una comunicacion no verbal (gestos y posturas) que
corresponde a lo verbal (palabras).

Material:

v Tiza
v Hoja de trabajo: “Elige cuidadosamente tus palabras y tus gestos”
v Lapices

Procedimiento:

1)

2)

3)
4)

5)

6)

Distribuye la hoja de trabajo "Elige cuidadosamente tus palabras y tus gestos” a
cada participante o pida que lean del papelografo.

Explicar que al iniciar una oracion se utilice el pronombre “YQ”, como en "YQ
deseo” o “Me gustaria” se evita la posibilidad de culpar o de hacer dano a
alguien. Esta manera de expresarsz comunica los sentimientos directamente.
Utilizar ejernplos en la comprension del ejercicio.

Conceder 15 minutos para concluir las hojas de trabajo.

Pedir voluntarios (as) que lean sus respuestas.

PREGUNTAS DE ANALISIS:

ARt

& W

cCudl es la diferencia entre la afirmacion original y la construccion que hicieron?
JComo se sienten 1as personas cuando reciben mensajes con las afirmaciones
iniciales y qué hace cuando reciben mensajes con las frases construidas?

Puedes dar otros ejemplos de frases asertivas?

cPuedes ser asertivo(a) en tus relaciones famifiares y con lUs amigos(as)?
ccomo?

Pedir a cada participante uno a uno que repitan la frase "quiero ayudarte”
usando una emocion o un sentimiento diferente (como alegria, enojo, frustracion,
tristeza, apuro, apatia, preocupacion, empatia, sorpresa, etc.). Preguntar a los
participantes: "{Que pasa cuando nuestra comunicacion no verbal no

corresponde a nuestra comunicacion verbal?”
Concluir el ejercicio explicando los mensajes claves y aclarando dudas (ver el

Material de Referencia para Facilitadores).

-
21
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HOJA DE TRABAJO
ELIGE CUIDADOSAMENTE TUS PALABRAS Y TUS GESTOS

Cambia las frases eligiendo cuidadosamente tus palabras, como en los dos siguientes
glemplos:
1. - Nunca me llamas (o visitas).
Me gustaria que me llames (o visitaras) mas seguido.
2. - Siempre criticas mi forma de actuar y nunca mis virtudes.
Yo deseo que también valores mis virtudes o aquellas cosas que hage bien

3. - Esa es una idea estupida.

4, - Nadie en este lugar me quiere, ni comprende.

5. - iNo me grites!

6.- Sé que no vas a querer, perc quiero hablar contigo.

7.- Tu deberias dejar de salir con ese muchacho (a), por gue no te conviene.

A) Es necesario saber como usar las técnicas de la escucha activa en el momento
preciso/oportunc y adaptase segun el caso. Ilustrar por ejemplo, estas tecnicas

respecto a la ESCUCHA ACTIVA.
Tu companero dice: Yo temo que mi novio no me quiera mds si o me acuesto con el.

Técnicas

- Clarificar o s L R S s e

- Parafrasear S R R e

- Resumen B s s e s e S e e R L e T e s

- Empatia o P S D e e it e

- Demostracion del B e o s S A s e e S s e R e e s ek it 3
interés
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Objetivos:

Material:

HOJA DE INSTRUCCION (para facilitadores)

ACTIVIDAD EXTRACURRICULAR
EJERCICIO EN LA FAMILIA O COMUNIDAD

Ayudar a los alumnos a caber como comportarse en una entrevista
de manera que puedan desarrollar  Sus habilidades

comunicacionales.

Dar la oportunidad a los alumnos de aplicar las lecciones extraidas
de las experiencias de otros comunicadores eficaces.

v Hoja de Encuesta

v Boligrafos

Instrucciones (explicar a los/as alumnos/as):

1) Hacer una entrevista (lenande la Hoja de

Trabajo, Encuesta) a un miembra de su

familia o comunidad, alguien que admiras por su habilidad (capacidad) de
comunicarse bien.

2) Presentar las
companeros,

respuestas en una forma creativa (juego de rol, debate con otros
en forma de disefos, etc.) durante el proximo curso.

3 S
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HOJA DE TRABAJO
ENCUESTA

1) éCual es su profesion y lugar de trabajo?

2) ¢Con cuantas personas se comunica cada dia (estimar...8) ¢En que situaciones?

3) éPor qué piensa que tiene exito en sus comunicaciones?

4) ¢éPor gué a veces las personas no transmite bien su mensaje?

5) ¢Qué consejos daria a alguien que guiera comunicarse mejor en la familia, el trabajo
y la comunidad?

6) ¢Quieres anadir algo mas a esta entrevista?

MUCHAS GRACIAS!

oS .
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
COMUNICACION

1) INTRODUCCION

Tratar el tema de comunicacién con los/as alumnos/as significa proponerles
instrumentos que faciliten su relacion y encuentro positivo en su entorno familiar v
social: sus padres, sus pares, hermanos(as), amigos(as), profesores(as).

| 3 comunicacion inadecuada o falta de comunicacion es el principal problema en las
relaciones interpersonales y afecta el desarrolic sano e integral de ninos/as,

adolescentes y la familia en general.
Si se preparan para aprender habilidades basicas de una comunicacion eficaz, ellos

tendran mas probabilidad de crecer con un mayor nivel de autoestima, de tomar
decisiones claras y responsables para el logro de metas en su vida futura.

2) éQUE ES LA COMUNICACION?

La comunicacion es el proceso que vincula a un emisor (quien emite un mensaje) con
un receptor (quien recibe este mensaje) a través de un canal, produciendo efectos en

el receptor.
3) IMPORTANCIA DE LA COMUNICACION

La comunicacion es fundamentalmente un proceso de interaccion que origina y
permite la continuidad de una relacion significativa entre personas. En este sentido,
la comunicacion es un vehiculo mediante el cual establecemos una relacion con los
demas, con nosotras mismos y con el mundao.

La comunicacion no solo significa hablar, sino también saber escuchar para asi

generar el intercambio de sentimientos y pensamientos.

4) ASPECTOS DE COMUNICACION QUE DEBEN MANEJAR EL/LA PROFESOR/A
Y EL EDUCADOR/A PAR

e Comunicarse gquiere decir llegar a compartir una idea con alguien. No es
simplemente transmitir una informacion. E! objetivo es que la poblacion a quien va
dirigido el mensaje, comparta criterios para gue los aplique en su vida cotidiana. Hay
que ayudar a los alumnos a que comprendan la informacion que se les da y que

tomen sus decisiones por conviccion propia,
e Para comunicarse de manera eficiente, debemos conocer los elementos que

componen el procese de la comunicacion, de manera que haciendo buen uso de
ellos, logremos los objetivos propuestos.

Lioe(s
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PARA COLOCAR EN LOS TARJETONES

ESQUEMA GENERAL EN EL PROCESO DE LA COMUNICACION:

— . P
Mensaje Receptor

Canal
Modo de comunicarse r’vf\__,f

<

retroalimentacion

En este proceso intervienen los siguientes elementos:

a) El emisor: Es la persona que envia un mensaje codificado, ya sea una informacion,
un comentario, una orden o una idea, a traves de algun canal de comunicacion. Es la
fuente del mensaje.

b) El receptor: Es toda persona que recibe el mensaje lo descodifica. La recepcion
de un mensaje puede producir modificaciones en la conducta del receptor, debido al

acto mismo de la comunicacion.
c) El mensaje: Es la idea que quiere transmitir el emisor. Este debe conocerlo a fondo

y ser capaz de transmitirlo por los diferentes canales,

d) El canal o0 modo de comunicarse: Es el medio a través del cual se envia el
mensaje del emisor al receptor. Son cinco los canales gue se utilizan para la
comunicacion correspondiendo a los cinco sentidos (la vista, el oido, el olfato, el tacto y

el gusto).
No hay elemento de la comunicacién mas valioso que otro: solo la conjugacion

armonica de todos los elementos sefnalados logra el objetivo del acto de la
comunicacion: producir un cambio en quién recepciona el mensaje.

5) COMUNICACION VERBAL Y NO VERBAL

Existen dos tipos de comunicacion: verbal y no verbal.

« Comunicacion verbal. Es la que se hace a través del uso del lenguaje
expresado, a través de palabras entre  el/la  facilitador/a (emisor) y los
participantes (receptor).

L‘iwe'c'a
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Comunicacion no verbal. Es el lenguaje expresado a traves de movimientos del
cuerpo: gestos, ademanes; por ejemplo: fruncir el cefo, es una forma no verbal

de expresar molestias o alegria sin usar palabras.

6) ASERTIVIDAD

Comunicarse asertivamente significa:

- Expresar con firmeza los valores.
- Expresar con claridad los pensamientos.
- Expresar con profundidad los sentimientos.

F"

. Lz comunicacién que contribuye al relacionamiento satisfactorio, tiene COmMO
componente importante la asertividad, que significa expresarse de manera
positiva, honesta, clara, abierta y oportuna, sin ofender o amenazar a los demas,
eligiendo el momento y el lugar apropiado.

7) CARACTERISTICA DE LA ASERTIVIDAD

» Es expresiva, porque la persona expresd a traveés de palabras y gestos lo que
siente y piensa sin miedo.
« Es honesta, porque se expresa de manera clara y sincera los sentimientos,

opiniones, preferencias, sin humillarse.
« Esdirecta, porque comunica los sentimientos, opiniones o deseos claramente,

Se debe elegir el momento y lugar apropiado, porque se debe tomar en cuenta el
estado emocional de la otra persona y de uno mismo. El lugar donde se desarrolla la

comunicacion positiva, debe ser privado mas que publico.

« Saber escuchar, es expresar los deseos, sentimientos y Opiniones, €s una parte
importante del ser asertivo.

Considerar el volumen de la voz, cuando se habla del volumen de la voz revela
como nos percibimos a nosotros mismos. En general, los que hablan con voz suave,
<on considerados como deébiles ¢ como timidos, en cambio los que hablan fuerte son
vistos como agresivos. Ambos necesitan cambiar el volumen de su voz, cuidando
que no sea muy suave o muy fuerte, para no lastimar a la otra persona y que a la
vez se entienda lo que se dice.

» Capacidad de empatia. Significa ponerse en el lugar del otro, pensar y sentir la

vivencia de la otra persona cuando 5e expresa.

Lioe(s
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Decir como me siento frente al comportamiento del otro. Significa expresar lo
que se piensa y siente, frente al comportamiento de la otra persona, por ejemplo:
"Me preocupo cuando llegas tarde porque pienso que te pudo pasar algo”

8) QUE ES LA ESCUCHA ACTIVA?

Es el conjunto de técnicas y preguntas que nos permite escuchar mejor y
comprender al/la comunicador(a) (ej. clarificacion, parafrase, resumen, empatia,
demostracion del interes).

La “Escucha Activa” es esencial para tener una comunicacion positiva y asertiva,
porque se establece sobre |a base del respeto mutuo, es decir gue tanto uno/a como
el/la otro/a, pueden expresar sus sentimientos honestamente, sin temor a ser
rechazados. Esta actitud significa el aceptarse como seres humanos.

La “Escucha Activa” consiste en escuchar reflexivamente, poniéndose en el Jugar del
otro v tratando de saber cudl es el mensaje que se encuentra detras de lo que se
dice. Asi podemos ayudar a la otra persona a clarificar lo que quiere expresar y a

encontrar soluciones.

9) TECNICAS PARA MEJORAR NUESTRA CAPACIDAD DE ESCUCHA ACTIVA

La capacidad de escuchar es fundamental en la orientacion ya que a través de los
siguientes pasos se logra:

Comprender la problematica de el/la adolescente que acude a la consulta.

Transmitir a el/la adolescente, gue se le comprende.
Permitir a el/la adolescente reconocer aspectos de si mismos que este no se percata.

Corregir algin dato o informacion que no se haya entendido, 0 se haya mal
interpretado.

10) TECNICAS MAS USADAS DE ESCUCHA ACTIVA

EMPATIA:

Implica ponerse en la misma situacion de la otra persona y tratar de sentir lo que el/ella esta
sintiendo sin mostrar la emocion, La persona debe quedarse imparcial.

RESUMIR:

Es hacer una sintesis de lo mas relevante de la comunicacion transmitida por la otra persona.

[ _ =
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PARAFRASEAR:

Consiste en reproducir en sus propias palabras lo expresado por la otra persona sin cambiar
el contenido vy cuidando de no cambiar el tono de voz. Es una habilidad importante porque

asegura lo que fue dicho en la comunicacion.

b |

NOTA Al concluir la clase
solicitar voluntaries/as para (

que escriban |os mensajes,
en cartulina U otro papet. .

Estos seran pegados en las | \
aulas o corredores del \

colegio, *:

-
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HOJA DE TRABAJO

ESQUEMA GENERAL EN EL PROCESO DE LA COMUNICACION:

—®  Mensaje ; > Receptor
Canal |
Modo de Comunicarse I
R
£
L‘U_J

Retroalimentacion

Este proceso no es unidireccional, para ser efectiva la comunicacien debe ser en doble
via, es decir debe darse la oportunidad de retroalimentacion de mensajes del receptor

hacia el emisor, tal como sugiere la flecha arriba indicada.

@) EMSON: cuieieeiniermmmrnrsssinismimsmisinimeistsronsisisasssimesvaressiesnseres SRR AP ST SRRRRAN
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'c} H'Ensaje:'qI-ll-l-lllll----|||-n--ql-p-tilltllll..:uul---||l-thlliunluuul:luu..uuru.v

d) Retroalimentacioni..coerm. S AR e R R I RS sasannares

..................................................... R A EER A AN BN A E AR R IR N RN R NN RN
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UNIDAD I

SEGUNDA SESION: AUTOESTIMA

Objetivo

HACIA UNA COMUNICACION MEJOR

- Favorecer conductas que incrementen la autoestima del/de la alumno/a.

Tiempo: 45 minutos

"OBJETIVOS
| ESPECIFICOS

1) Explicar la importancia de
la autoestima y sus
elementos a traves del
| analisis sobre si mismo.

CONTENIDOS |

Que es la
autoestima?

Elementos que
intervienen en
la autoestima.

2) Describir comportamientos | Conductas para

' que contribuyan a elevar 0
bajar la autoestima.

3) Identificarse con su propia
imagen y sentimientos a
través del dibujo.

| mejorar nuestra
autoestima

Lioe(s
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ACTIVIDADES | MATERIAL TIEMPO
i ]

1. Trabajo Tiza 45 min.
individual. Pizarra
“Construyendo mi Mensajes claves
autoestima” Lapices

Cinta adhesiva

Hojas de trabajo

y/o instruccion:

Construyendo

mi autoestima
2. Trabajo en Bajar la 45 min.
grupo. |autoestima
“Comportamiento”
(Actividad
alternativa) ' Analisis del

nivel de

Actividad

extracurricular

|autnestima

‘ Los espejos




Mensajes claves:

ra

lac cualidades y defectos forman parte de nuestra integridad, descubrirlos y
reconocerlos nos ayuda a valorarnos mas.

Es importante valorarnos y guerernos pdrd lograr el respeto por uno MIsmo y exigir
el respeto de los demas.

i

B=F

L

Actividad No. 1 Construyendo mi autoestima

Tiempo: 45 minutos

Objetivo: Explicar la importancia de la autoestima y sus elementos a
través del analisis sobre si mismao.

Material:

v
v
¥
v

Fotocopia de la hoja de trabajo “Construyendo mi autoestima”,
Hoja de trabajo “Bajar la autoestima”.

Cinta adhesiva.
Tarjetones con el concepto de autoestima.

Procedimiento:

1) Antes de iniciar la actividad colocar los tarjetones con los conceptos de autoestima.

2) Dividir las siluetas femeninas y mas

3)

4)

3)
6)

7)

8)

culinas cortando las fotocopias de la hoja de

trabajo "Construyendo mi autoestima” y repartalas a cada participantes segun su
sexo, explicando que el dibujo los representa.

Explicar que usted va a leer una
autoestima, por ello, cada vez que termine de leer una frase,

serie de frases que seguramente afectaran su
cada participante debe

romper un trozo de la hoja. El tamano dependera del dano que le produce la frase a

su autoestima.
Mostrar a los participantes como hacer el ejercicio, leyendo una frase y rompiendo

un papel. Pidales que conserven los trozos cortados hasta el final del ejercicio.

Leer las frases de la hoja de trabajo "Bajar la autoestima

T

Pedirles que se manifiesten aguellos que se quedaron sin ningun trozo de papel, y
luego aquéllos que conservaron un trozo pequefio o gran parte de su hoja.

Poner en evidencia ante el grupo que las perdidas de la autoestima han sido
diferentes para cada uno ante las mismas situaciones.

Reflexionar ante el grupo sobre la fragilidad de la autoestima y subraye la
importancia de evitar que [a autoestima dependa exclusivamente de lo que la gente

3 S
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piensa de nosotros o nos dice. Al contrario, las posibilidades de sentirnos bien son

sin limites.
9) Exponer al grupe los conceptos claves sobre la autoestima, mencionados en

informacion scbre el tema.

SEGUNDA PARTE

10) Basandose en la hoja de trabajo "LoS espejos” que acaban de llenar, pedirles que
identifiquen cualidades y fortalezas internas con las que cada cual tiene para

reconstruir su autoestima.
11) En los trozos de papel mas grandes pedirles de escribir las cualidades o fortalezas

que consideran mas importantes y en los trozos méas pequenos, |as Mmenos
importantes. Deberan escribir s0lo una cualidad en cada trozo de papel.

12) Pedirles que armen nuevamente su silueta, pegando los trozos de papel con la cinta
adhesiva.

PREGUNTAS DE ANALISIS

1. ¢éCreen que €5 bueno que nuestra autoestima dependa solamente de lo que
Jos demds digan de nosotros?

2. ¢Que podemos hacer para mantener nuestia autoestima a salvo cuando nos
sentimos atacados?

3 JCudl fue el elemento mds importante para reconstruir tu autoestima?

4. ¢Qué podemos hacer para ayudar @ nuUestros anigos y familiares cuando su
autoestima esta baja?

13) Cerrar la actividad leyendo los conceptos de los tarjetones y reforzando la capacidad
que todos tememos para construlr individualmente la autoestima. Destacar que el

trabajo consiste en construir la autoestima en base a las cualidades de cada uno,
independientemente de o que piensan los demas.

—

NOTA Al conclulr fa clase
{ solicitar voluritarios/as para
l gue escriban los mensajes,
|

en cartulina u otro papel.
Estos seran pegados en las

aulas o corredores del \
| colegio, E

i 5 e A%
ro b |

liwefs
PROSAaL UG - P25




HOJA DE INSTRUCCION (para el facilitador)

BAJAR LA AUTOESTIMA

1. Tu profesor te critico delante de todo el curso.
2. Tu grupo de amigos no te invito a salir con ellos.
3. Tu papa te castigo delante de tus amigos.

4. Un amigo o amiga le conto a otras personds un secreto que tu le dijiste.
5 El chico o chica que te gusta se arreglo con otra persona.
6. Un grupo de amigos se burld de tu nuevo peinado.

7 Invitaste a salir a quien te gusta y te dijo que no.

8. Tu papay tu mama estaban conversando con un grupo de amigos, td quisiste
opinar y te hicieron callar diciendose que eres un(a) nino(a).

9 Diste una opinion en tu curso y todos se burlaron de ti.

10. Te terminaron diciéndote que ya no le gustas.

11. Tu papa/mama te dice que no sirves, que no vales para nada cuando no lo haces

bien?

Lioels
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Mensaje clave:

e —————

| ES importante valorarnos y querernos pard lograr el respeto por uno mismo Y
‘ respetar a los demas.

e

Actividad No. 2: Trabajo en pequencs grupos “Cumpur‘tamienm”
Tiempo: 45 minutos
Objetivo: Describir comportamientos que contribuyan a elevar © bajar la
autoestima.
Material:
v Tiza.
v' Pizarra.

v Papelografo.
Procedimiento:

1) Mencionar el nombre y objetivo de la actividad.
2) Dividir a los/las participantes en 3 grupos utilizando la dinamica “El Zoologica”.

Distribuir a los alumnos unas papelitos donde cada papel tiene un nombre de
animal, unos seran gatos Y gatas, monos y monas otros gallos y gallinas

dependiendo @ quién le toque el papelito.
- Luego, se indica que cada participante debe identificarse con el animal que le

salio en el papelito emitiendo su sonido y los 3 tipos de animales debe hacer 3
grupos.

4) Dividir la pizarra en tres grupos: gatos/os, monos/as y gallos y gallinas y asignar a
cada grupo la pregunta que le corresponde:

Grupo de gatos/qgatas:

éQue hacen o dicen los papas que nos baja nuestra autoestima?

3 XS
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Grupo de los monos y monas:.
£Qué hacen o dicen nuestros amigos o0 amigas q
autoestima?
Grupo de gallos y gallinas:
éQué hacemos o decimos nosotros/as mismos/as q
autoestima?

5) En cada parte de la pizarra, copiar el siguiente cuadro:

ue nos baja nuestra

ue baja nuestra

T ACCIONES PARA CAMBIAR O ACEPTAR
DEFECTOS O CUALIDADES

" ¢QUE HACEN O DICEN QUE NOS BAJAN
LA AUTOESTIMA?

5) Indicar que tendran 10 minutos pard llenar el cuadro.

6) Despues de 10 minutos, solicitar a un grupo voluntario que inicie la expo
5 soluciones registrados en la

sicion.
7) Analizar en plenaria los comportamientos negativos Y la
pizarra.

8) Complementar los aportes con aquellos que se encuentran escritos e
abajo.

ZQUE HACEN O DICEN QUE NOS BAJAN “ACCIONES PARA CAMBIAR O ACEPTAR
| LA AUTOESTIMA? DEFECTOS O CUALIDADES

* Cuando cometo un error me dicen o me digo * Evitaré decirme burro/a o pedir con respeto
|que soy un/a burro/. a la otra persona que me dijo, que no S0Y
tonto/a, simplemente me equivoque.

n el ejemplo

FCuandc me equivoco, me retan o me pegan. |* Pedir que me den otra oportunidad ;Ea
intentarlo.

* Mi padre/madre/ esposo/esposa /novio/a * pedir que me digan y me demuestren que
nunca me dicen que me quieren. me quieren.

* Decir que no me gusta que me pongan
apodos, porque tengo un nombre y me gusta
‘qmz me llamen par €l.

r Mis amigos/as me ponen apodo.

9) Mencionar que las alternativas sugeridas deben ser puestas en practica pard
empezar a trabajar y elevar la autoestima.

10) Cerrar la actividad complermentando la informacion dada y luego leer y escribir en la
pizarra el mensaje clave.

Lioe(s
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HOJA DE TRABAJO
ANALISIS DE NIVEL DE AUTOESTIMA

Cada participante debe llenar esta hoja de ejercicio en su casa.

Instrucciones:

Analizar tu nivel de autoestima y colocar una “x” én el numero que corresponde.

El numero 5 indica que |0 haces SIempre y el 1 quiere dedir que no lo haces nunca.

NIVEL AUTOESTIMA

. | ‘
Uso las técnicas de la escucha activa eficazmente |

| WS0TdS BETIaaes ICT1d dlLLiVE % 2l SR { e
Respeto las opiniones de otros.

F&nsu que mis ideas son buenas y merecen la atencion { ‘ I —‘
| il

 de mis alrededores oy | (S al
——

|Cuando empiezo una actividad, pienso gue voy a tener || ,

| exito. |
| | i

|

I . | |

Cuando estoy en un grupo prefiero participar teniendo en |
Cuenta las opiniones de otros. |
|

NUMERO TOTAL |

MI NIVEL DE AUTOESTIMA ES...cveeceianmanees

-
XS ..o- | .
e PROSALUD - PSI m



HOJA DE INSTRUCCION (para el facilitador)

ANALISIS DE NIVEL DE AUTOESTIMA

Cada alumno debe llenar esta hoja de ejercicio en su cdsd.

Instrucciones:
Analizar tu nivel de autoestima y colocar una "x”" en el numero que corresponde.
E| namero 5 indica que lo haces siempre y €l 1 quiere decir gue no lo haces nunca.

NIVEL AUTOESTIMA

= 1 23 4 9

'Uso las técnicas de la escucha activa eficazmente o B | 4‘
| Respeto las opiniones de otros. ‘

——=

|

| Pienso que mis ideas son buenas y merecen la atencion
\de mis alrededores D S I
- ‘ = i i

| Cuando empiezo und actividad, pienso que voy a tener
exito. ‘

Cuando estoy en un grupo prefiero participar teniendo en
Cuenta las opiniones de otros.

NUMERO TOTAL ' LI ‘

Alto nivel: 20 a 25 puntos ‘
Medio nivel: 13 a 19 puntos MI NIVEL DE AUTOESTIMA ES..cocoinnonanes

Bajo nivel: 5a 12 puntos

]jwe‘cg
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Piensa que estas en una
sala llena de espejos y que
en cada uno se refleja una
imagen positiva tuya. Esa
imagen esta compuesta
solamente por cualidades
positivas. Reconoce estas
cualidades y escribelas en
el lugar que corresponda.

Lotk d bt i et o s

MI CUERPO

1.

2. 2.
3. 3!

COMO AMIGO(A) SOY

COMO PARBIA SOY

1 L o
2. 2
3k 5

COMO HIJO(A) SOY

COMO HERMANO (A) SOY

1. 1.
2. 2. L
3, 3,

COMO ESTUDIANTE SOY

COMO PROFESOR SOY

Iz :
2 2.
3 3

39
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
AUTOESTIMA

1) QUEESLA AUTOESTIMA?

. la autoestima es la valoracion que tene und persond cobre sl mismd, significa
quererse, sentir carino, seguridad, confianza y respetarse a si mismao.
Es lo que sentimos acercad de nosotros mismOs, €3 la sensacion interna de
catisfaccion o insatisfaccion consigo mismo y en cierto sentido es la ventana por
donde miramos la vida.
« En general ¢l nivel de autoestima O autovaloracion de los jévenes adolescentes €s
baja, porque no se refuerza o descubren destrezas Y cualidades en ellos, mas por el
contrario, se tiende a resaltar las debilidades 0O aspectos negativos de este grupo,
esta percepcion sesgada del joven en una otapa tan compleja de su vida, es un
factor para que 5u Jutoestima se vea afectada desfavorablemente.
« FEste aspecto tiene importancia, ya que lo gue sentimos con respecto d nosotros
mismos en este mundo determinara lo gue vamos a Sef o hacer, de la misma
manera no se puede esperar mucho de una sociedad cuyos miembros no se valoran

5 ¢ mismos y no confian en sus capacidades.
2) COMOSE FORMA LA AUTOESTIMA?

« Es un proceso paso @ paso, gque se incia en los primeros afigs y continua durante
toda la vida. Es decir, que este centimiento de valor propio lo aprendemos desde la
infancia se basa principalmente en lo que €l cree de las personas importantes que
en su vida {padres, hermanos, profesores) piensan de el.

» Cada persona considera en < misma aspectos positivos Y negativos a los que se
llaman cualidades y defectos.

. Las cualidades son aspectos positivos gue tiene una persona, por gjemplo, ser
amable, bueno/a, respetuoso/a. Los defectos son aguellos aspectos negativos que
tienen que ver con su caracter o actitud, por ejemplo ser mentirosa/o, peleador/a,
envidiosa/a.

« Esimportante que una persona conozca aquelios aspectos que le qusta y que no le
gusta de si misma, a8 partir de ese reconocimiento puede cambiar, respetarse Y
aceptarse como persona linica y diferente.

. En la adolescencia, la autoestima cuele debilitarse a causa de 10s cambios biologicos
y psicologicos que Se producen en cada persona. por ello es necesario gue los
adultos ayuden a los jovenes & fortalecer su autoestima valorando sus logros y
apoyandolos en 1a identificacion de sus potencialidades y limitaciones..

. Las conductas gue tienen los adultos con los/las nifios/as afectan 1a autoestima de
éstos. Tienen conductas tales como ridiculizar, molestar, rechazar, desconfiar,
comparar, Ser impaciente, provocan en los ninos una Imagen personal muy negativa
Y und censacion de fracasc que influira en su manera de enfrentar al mundo.

. Al
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. La atencion, el amor, |a responsabilidad, las expresiones de carifio, el reconocimiento
de las cualidades por parte de los miembros de la familia durante la infancia, ayudan
a que la persona se sienta segura, confiada en i misma y en los que la rodean.

TIPO DE AUTOESTIMA:

amos bien o tambien podemos sentimos mal con

. Es normal que a veces nos sint
te sentido, se define dos tipos de autoestima:

respecto a nosotros mismads, en €5

1) La autoestima alta o autoestima positiva
2) La autoestima baja o autoestima negativa

« Cuando la autoestima es alta, sentimos energia, entusiasmo, confianza, esperanza
y nos sentimos seguros de nuestro propio valor y de nuestra importancia. Puede
hacer diferencias en el mundo y €n las personas que le rodean, se acepta tal como
es y al mismao tiempo desea mejorar.

+ Cuando la autoestima es baja, la persona piensa gue €s insignificante, se pasa la
vida esperando que |e ocurran las peores catastrofes, hasta que le ocurren, vive con
el temor de ser pisoteada, menospreciada, abandonada y enganada. Pareceria que 13
soledad la persigue y posee dificultades para comunicarse,

« Los principales pasos pard mejorar la autoestima sorn:

Reconocer que nuestra autoestima es baja.
Convencerse de que la autoestima s& puede cambiar.

Decidir cambiarla.
Practicar haciendo cosas en las que tenemos exito.

« Los sentimientos positivos hacia nosotros mismaos solo pueden crecer en un
ambiente de libertad, donde reconocemos y respetamas las diferencias individuales,
donde decimos las cosas tal como son y donde escucharnos sin criticar, prejuzgar o
enjuiciar, un tempo en el que no hay prisa para compartir, donde se reconozcan las
cualidades del otro y 5€ ectablezca un contacto humano, pard comenzar a crecer

juntos.
= hl =
|

NOTA Al concluir ia clase |
solicitar voluntarios/as para

que escriban los mensajes, ‘
en cartulina u otro papel. ‘

| Estos seran pegadaos en las
aulas o corredores del

calegio,
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UNIDAD I

TERCERA SESION: VALORES Y TOMA D

Objetivo

Tiempo: 45 minutos
'OBJETIVOS
ESPECIFICOS

I
|1]Ic|enttﬁr:ar los valores
propios a traves de la

reflexion. |
|

2) Respetar los valores
lde los demas.

3)Practicar la toma de
decisiones responsables. |
|

Loels
FPROSS

HACIA UNA COMUNICACION MEJOR

"CONTENIDOS

Que son los
valores?

Formas de tomar
decisiones
responsable

LD - Pl

Tomar decisiones responsables basados
analisis de las ventajas y desventajas que pue

E

' ACTIVIDADES | MATERIAL

1.*De acuerdo/
Desacuerdo”

2)la ruleta de
la vida"”

DECISIONES

en sus propios valores, a traves del
de ocasionar en su vida.

'TIEMPO |
== o — |
Tiza 20 min.
Pizarra
| Mensajes
claves

Preguntas para | 25 min.
la ruleta
Panuelo

Papel higienico
Vaso de agua
Tarjetones
Hoja de
trabajo:

Las
influencias

del ambiente
sobre los
jovenes |




Mensajes claves:

G

D

L

2) Para tomar una decision,

1) Los valores
pensamos, es el principio que guia la vida de una persond.

ventajas y desventajas que puede ocasionar en nuestras vidas.

son cualidades, caracteristicas o ideas acerca de lo que sentimos Y

deberrios basarnos en nuestros valores y analizar las

Actividad No.1 "De acuerdo / Desacuerdo”

Tiempo: 20 minutos

Objetivos: [dentificar los valores propios a traves de la reflexion.

Respetar los valores de 10S demas.

Material:

v Tarjetones escritos con "De acuerdo” y "Desacuerdo”.
v Tarjetones escritos con las frases ejemplares.

v Lapiz.
v Mensajes claves.

Procedimiento:

1)

2)
3)

4)
5)

6)

Preparar los tarjetones de frases (ver ejemplos) y 2 tarjetones grandes, uno con "DE

ACUERDOQ” v la otra que dice "DESACUERDO"

Colocar los tarjetones grandes en 2 polos 0 extremos de la sala.

Explicar a los estudiantes:

a) Voy a leer algunas frases.

b) Después de cada frase acércate al tarjeton que representa tu valor (si estas de
acuerdo o no con la frase).

Preguntar a los estudiantes si ienen preguntas.

Después de la 2da. 4ta, bta pregunta, guiar un debate entre los "DE ACUERDQO" y

los “DESACUERDO"
Concluir el ejercicio, explicando la necesidad de respetar los valores de cada

persona.
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HOJA DE INSTRUCCION (para el

facilitador) FRASES EJEMPLARES

1) UNA ADOLESCENTE NO DEBE TENER
RI;LA{‘.IONES SEXUALES ANTES DE LOS 1
ANDS

g

Z)UN ADOLESCENTE NO DEBE TEN ER RELACIONES
SEXIUALES ANTES DE LOS 18 ANDS.

3% LAS PERSONAS DEBEN
CASARSE,

SER VIRGENES ANTES DE

QUE TERMINE EL COLEGICO/UNIVERSIDAD.

4) UNA MUJER NO DEBE TENER UN HIIO ANTES BE

51 LOS H1J05 DE PADRES/MADRES SOLTEROS/AS
ENCONTRARAN PROBLEMAS EN LA SOCIEDAD.

DEMOSTRARLO ACOSTANDOSE COMN-EL.

6) SI LINA ADOLESCENTE AMA A SU NOVIO, ELLA O

e
EHE

I
=

7)) HLIOS/AS DE PADRES/MADRES JOVENES
TENDRAN HIJOS A UNA EDAD MUY JOVEN

8) EL ABORTO ES NECESARIO EN ALGUNOS CAS0S.

g} LA MASTURBACION ES MALA

liuQ:(S
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HOJA DE TRABAJO

LAS INFLUENCIAS DEL AMBIENTE SOBRE LOS JOVENES

e influir en cuanto al comportamiento, @ las actitudes, a sus

L os jovenes son faciles d
e viene de sus alrededores.

ropas, Sus terminos d utilizar...todo lo qu

1 - Contesten las siguientes preguntas:

| #
"% | - .
e e ] ¢Cudles son los efectos positivos Y

=y (0 A negativos de los medios de comunicacion
hacia los jovenes?

iCuales son las influencias positivas Y
negativas de los amigos sobre los
jovenes?

iCuales es el impacto de profesores
tradicionales sobre los jovenes?

Lioe
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Mensaje clave:

| Para tomar una decision responsable, debemos basarnos en nuestros valores y
analizar las ventajas y desventajas que puede tener para nuestra vida.

Actividad No. 2 Trabajo en grupo “La ruleta de la vida"
Tiempo: 25 minutos
Objetivos: Identificar las formas de tomar decisiones para Iniciar un proceso de

reflexion sobre la importancia de tomar decisiones responsables.

Identificar y reflexionar sobre la importancia de tomar decisiones
responsables.

Material:
v Tiza.
v Pizarra o papel para hacer la ruleta.
v Dibujo de ruleta.
v Preqguntas para ruleta.
v Panuelo grande.
v Bolitas de papel higiénico majado.
v Vaso de agua.
Procedimiento:
1) Explicar que a traves de la siguiente dinamica se identificara una forma de tomar
decisiones.
2) Dibujar en la pizarra la ruleta y anotar las frases sugeridas en la siguiente pagina.
3) Solicitar un/a voluntario/a que se pare y se acergue a la pizarra en direccion donde
esta la ruleta.
4) Vendar los 0jos de el/la participante con un panuelo grande.
5) Explicar a cada voluntario/a que a través del juego él/ella va a tomar una decision.
6) Remojar la bolita de papel y entregar 4 el/la participante.
7) Darle unas vueltas €n su lugar y pedir que lance la bolita de papel hacia la pizarra.
8) Si el papel cae fuera de |a ruleta o entre dos frases el participante debe lanzar de

nueva.
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g) Sacar la venda de los ojos y pedir que lea en voz alta la frase donde llego el papel.
10) Realizar la siguiente pregunta:

Estas de acuerdo con la decision que acabas de tomar?
11} Proceder de la misma manera con 30 4 voluntarios/as.

12) Iniciar la plenaria haciendo las preguntas de analisis.

PREGUNTAS DE ANALISIS:

1. ZLa mayoria de sus companeros estaban de acuerdo con su decision? Tuvieron
hastante tiempo para hacer su decision? ¢Por que?

2 (Serd que analizaron 1as consecuencias antes de tomar €5a decision? ¢Por quée?

oo

13) Mencionar y discutir las formas de tomar decisiones. (ver Material de Referencia

para Facilitadores.

14) Cerrar la actividad leyendo y escribiendo en la pizarra el mensaje clave.

RULETA DE LA VIDA: Frases sugeridas para la ruleta:

lener
enamorada

-altar a clases sin
permiso de los
padres

Tener
relaciones

Lisar
metodos
Antconcep:
Fivns

Dejar los
estudios

-
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
VALORES

1) INTRODUCCION

én de valores, es importante hacer énfasis en que el

Antes de iniciar la exploradi
permitir

proposito de LIDERS no €5 fomentar una determinada escala de valores, sino
que los jévenes estudien y reflexionen sobre Sus propios valores.

Es importante que el/la Educador/a par ng trasmita sus propios valores, sino que ayude
a los/as jovenes @ conocer y determinar los valores de ellos. Tambien es importante que
elfla Educador/a par reflexione sobre Sus propios valores, antes de presentar estas

actividades.
2) QUE SON LOS VALORES?

« Los valores son ideas, cualidades deseables y apreciables que orientan y guian la
vida de una persond.

« Los valores estan en relacion a @
valioso y necesario. En sintesis es

cuida y se lucha por mantener.
« Los valores se construyen desde Ia nifiez y se ajustan, revisan 0 modifican de

acuerdo a las motivaciones Y conocimientos personales; a la influencia de la
cociedad y cultura a la que pertenece y d la influencia de los mensajes de l0s
diferentes agentes educativos como los medios de comunicacion y la escuela.

lgo o alguien, es lo que 5 considera importante,
todo aquello que por la experiencia se ama, s

3) CLASIFICACION DE VALORES

Los valores pueden clasificarse en dos categorias:

Valores Universales.

Que son derivados de las reglas 0 normas de la sociedad, por ejemplo:

La honestidad, decir la verdad.

La lealtad, mantener las promesas.

La justicia, no perjudicar a l0s demas.

El amor, la paz, la solidaridad y la libertad son valores que guian toda conducta y
constituyen la base para la convivencia humana. Son como [0s cimientos de una
casa, si los valores universales estan mal cimentados €s muy probable que en la

vida se tengan serias insatisfacCiones.

Lk A
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Valores Personales.

/ Ectan relacionados con la manera de ser de cada uno/a, la edad, los intereses,
las necesidades, las preferencias la época que le toca vivir. Estos valores
involucran los afectos y conocimientos de la persona, por ejemplo la familia,
amistad, el amor, tienen un significado intimo, diferente Y particular para cada

persona.
v Las personas tienen diferentes valores, pero comparten una estructura basica

que les permite entenderse y funcionar en sociedad.
v/ Sp necesita aprender a distinguir y hacer la propia escala de valores, es decir,
poder lograr captar 10 mas importante o valioso segln las situacicnes.
7 El reconocimiento y respeto de los valores de otras personas, como los padres y

maestros(as), se debe astimular en los/as adolescentes.

Para saber si los valores son verdaderos para cada persona, resulta util hacerse las
siquientes preguntas;

¢Es algo en lo que Yo creo?

¢Estoy lo suficientemente orgullose de lo que valora como para compartirlo con

mis amigos/as’?
¢Hago una eleccion libremente?, énadie me obliga o

can mis valores?

presiona? ¢Actlo de acuerdo

4) QUE SIGNIFICA TOMAR DECISIONES?

E| ser humano no tiene un caming inequivoco trazado al que debe regirse, mas por €l
contrario tiene que elegir. A través de estas elecciones de las cuales no puede escapar,
se forma, se construye a < mismo. Diariamente, consciente 0 inconscientemente todos
tomamos decisiones, algunas son importantes y otras no, tal vez ni siquiera nos damos
cuenta. Por ejemplo, la hora en gue debemas levantarnos, que ropa vestiremas, que

desayunaremos Y otros.

La toma de decision es el proceso mediante el cual determinamos qué
queremos hacer, para qué y como lo haremos.

Lioe(s
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Cuantas maneras de tomar decisiones tenemos?

Exicten diferentes formas de tomar decisiones, unas ayudan a tomar decisiones

responsables y otras decisiones irresponsables.

I

|
Haberse informado.

Comprender y analizar €l problema o la situacion,

o

F

. Tomar decisiones en base a ld experiencia.

~ Prever los posibles efectos gue dicha decision tendra en sus vidas.

| El resultado de estas acciones pueden llevarnos a tomar decisiones
RESPONSABLES.

~ Influencia o presion.

~ Por impulsa.

| . Dejar al azar o a la suerte como en la dinamice.
~ No pensar en las consecuencias.

El resultado de estas acciones muchas veces pueden llevarnos a tomar
| decisiones IRRESPONSABLES.

3 S
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UNIDAD I HACIA UNA COMUNICACION MEJOR
CUARTA SESION: PLANIFICANDO MI FUTURO

Objetivo general

o a partir de la identificacion de una

= Desarrollar habilidades para planificar el futur
dan interferir en el logro de la

meta concreta y posibles obstaculos que pue
misma.
Tiempo: 45 Minutos

CONTENIDOS |ACTIVIDADES |MATERIAL [TIEMPO

OBJETIVOS
|ESPECIFICOS 1 . - 1 | |
!1} Identificar los pasos | Qué significa 1."Mi plan de vida” | Tiza |
necesarios en la planificar el | Pizarra 25 min.
planificacion del future? Mensajes |
futuro para asegurdr | ' Huevos
el alcance de metas | Qué es una meta? Papeles i
| concretas. Carpicola i
. Lapices de
2) Elaborar un plan del Elaboracion de un colores
futuro a partir de la | plan individual. Hojas de
identificacion de una ' trabajo:
meta. '
i Mi plan de
'3) Describir los : vida
| obstaculos que | |
pueden interferir en | 2. "Bebe huevo” Bebé huevo |20 min. |
|
|

el logro de una
meta.

complicaciones que
suscitan en la vida
cotidiana de un/a

| adolescente vy las

| dificultades de tener
un/ hijo/a no ' |
planificado/a.

|
[
i
4) Explicar las ‘
|
|
|

al
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Mensajes claves:

1) El planificar cualquier actividad por mas simple que parezca, nos ayuda a alcanzar lo
que nos hemas propuesto.

2 Una meta se define como alge que una persona quiere lograr y hace lo posible por
; 13 "
logrario. Para alcanzar las metas es necesario planificar y prever los obstaculos que

pueden interferir en el logro de dicha meta.

3) Las decisiones tomadas hoy pueden afectar las metas del futuro.

-
|
|
|.
|
|
|
|

J

Actividad No. 1 Trabajo en pareja: * Mi Plan de Vida”

Tiempo: 25 minutes

Objetivos: Identificar los pasos necesarios en |a planificacion del futuro para
asegurar el alcance de metas concretas.

Elaborar un plan del futuro a partir de la identificacion de una meta.

Material:

v Hoja de trabajo “"MI PLAN DE VIDA" para cada participante.
v Pizarra para escribir los compromisas.
v Cinta masking

Procedimiento:

1) Decir al grupo que esta actividad le dara la oportunidad de practicar el
establecimiento de metas, haciendo un COMpromiso con alguien en el grupo.

2) Dividir el grupo en pares, para que los alumnos puedan trabajar en equipos de dos.

3) Distribuir la HOJA DE TRABAJO "Mi Plan de Vida".

4) Pedir a cada participante que considere los siguientes aspectos:

_ Delimitar metas a alcanzar en las diferentes areas de la vida.
- Fijar la fecha en que la meta sera cumplida.
- Firmar su contrato y que su companero/a lo atestigue.

5) Pedir a un participante que lea y explique los mensajes claves.

Lioe(s
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6) Cuando se termine la actividad cada alumno/a debe exhibir su contrato, luego
colocar en la pizarra o algun lado de [a pared y algunos voluntarios/as deben leer

5Us metas.
7) Comentar la actividad utilizando |as preguntas de analisis.

PREGUNTAS DE ANALISIS:

1. . Que aspectos de la vida cuestan mas plantficar? For que?

2. ¢Fs mds facil lograr algo si lo planificas?

3. ¢Para qué sirve hacer un Plan de Vida?

4. (Qué sucede si no logras tu meta’ Qué puedes hacer entonces?

5 JCome nos sentimos cuandeo cumplimos una meta?

6. ¢Cudles son las razones por la que d veces fracasamos en el logro de una meta?

8) Permitir que los mismos participantes coloquen una estrella en cada "Compromiso”

terminado.
9) Cerrar la actividad con las conclusiones de la reflexion y reforzar la idea de que el

futuro es un reflejo de lo gue hoy se plantea.

-
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HOJA DE TRABAJO

MI PLAN DE VIDA

Yo: en completo uso de mi razon, por este medio
declaro mi intencion de lograr |as siguientes metas en mi vida.

 META | TIEMPO __ACTIVIDADES OBSTACULOS
| En cuanto Para lograr esta meta Qué puede impedir que
Mis metas son. tiempo o cumplire con los cumpla mi meta?

- - _Iﬁgraré?_ | siguientes objetives:

Fecha de hoy,_

Firma:

Testigo (firma):

PARA LLENAR DESPUES DE LAS FECHAS APUNTADAS

Yo cumpl mi meta.

Yo no cumpli mi meta.

Fecha de hoy:

Firma:

_Fecha de hoy

Testigo (firma):

Lioe(S
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Actividad No. 2 “Bebés Huevos”

Tiempo: 20 minutos
Objetivos: Describir los obstdculos que pueden interferir en el logro de una
meta.
Explicar las complicaciones que suscitan en la vida cotidiana de un/a
adolescente v las dificultades al tener un hijo/a no planificadoja.
Material:
v Huevos
v Papeles
v Carpicola
v Lapices de colores
v Papeles de colores

Procedimiento:

grupo, enfatizando que esta disenada para

1) Presentar esta actividad al
la maternidad y la paternidad

proparcionarles una experiencia directa con
responsable.
2) Entregar a cada uno un huevo, que

los padres 0 madres.
3) Cuando distribuya los huevos, asegurarse de que cada adolescente determine el

género de su "bebe hueve”, tirando una moneda al aire, un lado para ninas y el otro
lado para nifios 0 sacando pedazos de papel de un sombrero. Esto se hace para
ejemplificar gue una persona no tiene la oportunidad de elegir el sexo de un bebe.
Puede resultar una discusion posterior acercd de si importa de qué sexo es el bebe

y por qué.
4) Determinar el periodo de tiempo en el que ios adolescentes cuidaran de sus “bebes

huevos”. Esto dependera de su programa.
5) Entregar a cada participante del grupo una copia de la Hoja de Trabajo para el

cuidado del bebe.
6) Decir a los participantes que pueden decorar O “yestir’ @ sus bebés o poner

nombres, si asi lo quieren. Si dibujan un rostro en el huevo le daran mas
personalidad.

representara a un recien nacido y todos ellos son

(Nota para el facilitador: la segunda parte de esta actividad se encuentra en la
pagina 74; sin embargo, se debe continuar con las cesiones siguientes antes de

proceder en esta segunda parte.)

Lioels
PROSALUD - PS5 sc



HOJA DE TRABAJO
BEBES HUEVOS

Reglas para el cuidado del bebe:
Cada uno de ustedes acaba de recibir su propio “bebé huevo™

(&) Tienen que tratar a su “hebe” como si fuera reaimente su hijo. Esto sera mucho mas
facil que tener un bebe real, porque no tendran que mantenerlo, cambiarlo 0
despertar durante [a noche para alimentario.

© Durante una/s semana/s ustedes seran responsable de 5us "pedacitos de alegria”

& Esto significa que tendran gue mantenerlos ahrigados, seCOs5 Y protegidos contra
accidentes.

@ Significa que siempre tendran que saber donde ectan. No estaria bien dejarlos en la
heladera o en cualquier lugar de la casa.

© Deberan llevarlo a donde vayan, a menos que esten dispuestos d contratar una
nifiera. Si le contratan, asegurense de que se trate al huevo como a un bebe

verdadera.

Livels
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
PLAN DE VIDA

¢Qué significa Planificar el futuro?

Planificar el futura significa definir qué quiero ser en mi vida, analizar que debo hacer y

cémo debo hacerlo para alcanzar mi meta.

éQueé significa un Plan de vida?

Un Plan es un proyecto, €s la intencidn de hacer algo, es la capacidad de decidir, los
valores que se tienen y 1a habilidad gue se tiene, constituyendose todos estos elementos
en una estrategia (camino) de como llegar a nuestras metas, de manera organizada y

detallada.

Para "planear la vida" es importante que los y las participantes tengan presente los

siguientes puntos:

- Reflexionar y definir sobre lo que quiere ser y hacer €n la vida.

Priorizar nuestras actividades, para controlar mejor |a situacion. Meditar y analizar

las posibilidades y limitaciones individuales y del medio social y cultural.

plantear el tiempo que necesitamos para cada actividad y cumplir con lo

establecido.

Establecer metas claras en funcion a las areas de desarrollo que se tiene en la

vida: por ejemplo: el estudio, la recreacion. la ocupacion laboral, etc.

- Determinar el alcance de las metas fijadas, de manera gue puedan ser generales
y especificas, programadas en plazos, inmediatos, intermedios y largo.

- Detallar las acciones para cumplir la meta, la secuencia y el tiempo en el que se

ejecutaran.
cuando el Plan de Vida empieza a desarrollarse s necesario:

. Evaluar periddicamente la ejecucion de cada actividad y en qué medida se van

cumpliendo las metas propuestas.
. Modificar o mantener las conductas y acciones asociadas con las metas fijadas.

QUE ES UNA META?

Una meta es el fin u objetivo de una accion. Es algo que queremos cumplir o lograr ser
en el futuro.

Mﬁ
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COMO SE ELABORAN LAS METAS?

Para elaborar nuestras metas, una de |as primeras preguntas de debemos hacernos €s.
Quién soy? [l conocernos es un punto de partida para delinear nuestras
posibilidades, limitaciones, habilidades, aptitudes Y también nuestras debilidades.
Sobre la base de este conocimiento, nos podemas preguntar:

» Qué quiero ser? Es decir, qué anhelamos en nuestra existencia, desde lo mas
hasico hasta las mas profundas aspiraciones, tomanda en cuenta nuestros suenas,
retos, realizaciones personales del pasado y nuestras ambiciones. En este sentido,
nos podremos plantear metas en las diferentes dreas de desarrollo.

VENTAJAS DE ELABORAR LAS METAS:

Brindan un camino a seguir.

Ayudan a visualizar y @ tomar acciones.

Permiten corregir errores y plantear nuevas estrategias.
Ayudan a establecer prioridades.

Permiten ser mas realista y a diferenciar lo irrealizable.
promueven la responsabilidad.

Aumentan la eficiencia en la toma de decisiones.

b T T T, T B

Qué podemos hacer para superar obstaculos y alcanzar nuestras metas?

Lograr una meta no siempre €s facil, implica superar los retrocesos y obstaculos. Para
que podamos enfreritar estos aspectos, existen habilidades que nos pueden ayudar a

alcanzar nuestras metas planificadas.

~ Manejar de manera positiva nuestras emociones. Preguntarnos por qué nos sentimos
como nos sentimos.

- Aprender estrategias (caminos), para manejar la ansiedad, la rabia, la tristeza. Por
ejemplo acudir d una persona de confianza para contar y expresar nuestros
sentimientos.

. Comunicarnos positivamente en vez de encjarnos o ser pasivos/Vas.

Ser menos impulsivo/a, lograr un mayor sutocontrol en nosotras. Por ejemplo

aprender a relajarnos y visualizar las consecuencias de nuestros actos, contar hasta

diez antes de tomar decisiones.
~ Aprender el arte de la cooperacion. Por ejemplo trabajo en equipo, compartir

nuestras inguietudes.
Resolver conflictos o problemas creativamente. Por ejemplo ver diferentes

posibilidades de solucidn, ser flexibles y hacer CONCesiones.
, Comprometerse con lo que uno hace, Cumplir con las promesas.
~ Ser responsable por las decisiones y acciones gue tomamos.
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PROGRAMA DE EDUCACION SEXUAL Y
REPRODUCTIVA
PARA ADOLESCENTES Y JOVENES ADULTOS
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APRENDIENDO ACERCA DE M

C e

'''''''

" PRIMERA SESION: Sexualidad del / la adolescente

m SEGUNDA SESION: Continuacion de Planificando
mi futuro

= TERCERA SESION: Organos Reproductores

™ CUARTA SESION: Continuacion de Organos
Reproductores

!
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UNIDAD II APRENDIENDO ACERCA DE MI

PRIMERA SESION: SEXUALIDAD D

Objetivo general

- Identificar vy
sexualidad y formas de sentir.

Tiempo: 45 minutos.

'OBJETIVOS 'CONTENIDO
ESPECIFICOS | . —

1) Explicar los | Qué es el 5ex07 1. "Camo se
cambios desarrolla mi
biologicos, Qué es sexualidad? | cuerpo”
psicologicos
que se
presentan
durante etapas .
de la vida |Qué cambios
(ninez, | ocurren en la

‘ adolescencia y | adolescencia?

adultez). e
Formas de expresar

la sexualidad. 2. “Estudio de

2) Aceptar que
Casos”

los cambios
ocurren
‘ durante estas
gtapas sin
| sentimientos
de culpa o i
vergienza.

3) Identificar las
formas

| diferentes de ‘
expresar su

sexualidad. |

EL Y LA ADOLESCENTE

comprender 105 cambios que pasan los/as adolescentes: su cuerpo,

| ACTIVIDADES TMATERIAL _.TIEMFT:J_i

|

L apices ‘ 30 min.

| Cuadernos -
Tiza

Pizarra

Cinta masking

Marcadores

Papelografo

Hoja de trabajo: ,

“Como se
desarrolla mi
cuerpo”
“Estudio de
casos”

15 min.

= iy ——— - e ——— .
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Mensajes Claves:

9

—
t\p 1) En la adaiesﬁencia se experimentan muchos cambios: el cuerpo se transforma Y |
y necesidades.

| aparecen nuevas sensaciones, sentimientos

2) Hablar de la sexualidad significa hablar de lo que estan sintiendo las y los

adolescentes, de sus temaores Yy curiosidades.

e

Actividad No. 1  “Como se desarrolla mi cuerpo”

Tiempo: 30 minutos

Explicar los cambios bicldgicos, psicologicos que se presentan durante as

Objetivos:
etapas de la vida (ninez, adolescencia y adultez).
Aceptar que |os cambios ocurren durante estas etapas sin sentimientos de
culpa o verglenza.

Material:

v Fotocopia de Hojas de Trabajo A, By C"Como se desarrolla mi cuerpo”.

v Hojas en blanco.
v Lapices.
v Tijeras.

Procedimiento:

1) Dividir a los alumnos en 2 grupos.

2) Distribuir los pliegos de papel a cada grupo.
3) Pedir a un grupo que dibujen el cuerpo de un adolescente y al otro grupo indicar que

dibujen el cuerpo de una adolescente en cada papelografo, senalando los cambios que
ocurren en la adolescencia. Indicar que tienen 15 minutos para realizar los disenos.

bl
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4) Al terminar sUS disefios se debe realizar un debate con las preguntas de analisis.

PREGUNTAS DE ANALISIS

1. cQué cambios biologicos ocurren desde la ninez hasta la adolescendia, tanto en

of hombre como én la mujer?
2 ¢Cuando crees que terming 1a adolescencia’

5) Despues de los 15 minutos pedir gue un representante de cada grupo pase al frente a
explicar lo que ha ocurrido en el y 12 adolescente.

6) Discutir, aclarar yfo complementar ol trabajo de cada grupo entre todos, comparando con

las Hojas de Recursos del facilitador.

7) Escribir ¥ leer los mensajes claves er la pizarra y/0 cartulina y colocarlos en algun lugar en

el colegio.

8) Cerrar la actividad sacando conclusiones, enfatizando que la etapa de la adolescencia €s el
proceso de maduracion biolagica, psiquicas Y cocial lo que significa aprender a vivir las
perdidas y las ganancias, tante pare los v las adolescentes, como para las personas que los ¥

las rodean.
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HOJA DE TRABAJO

A. COMO SE DESARROLLA MI CUERPO
distribuidas después de que hayan realizado

Nota: Las Hojas de trabajo A, By C, deben ser
los dibujos de los cambios de los y las adolescente.

El paso de la ninez a la vida adulta se llama
ADOLESCENCIA, es un proceso largo que dura
varios anos.
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una serie de cambios en tu cuerpo, en | J .
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forma de actuar. - N
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HOJA DE TRABAJO

B. COMO SE DESARROLLA MI CUERPO

En general las ninas, comienzan primero que los
nifos, esta época de los cambios.

_ gyus caderas se van redondeando
_ Se desarrollan los pechos

. Aparece el vello pubico

_ (Crecen los 6rganos genitales

- Aparece el vello axilar
- Se presenta la primera menstruacion o menarquia.

{
( -
H x]
A [’F R _ : )
La menarquia indica la madurez biclogica para
la reproduccion, o sea gue los ovarios ya estan
/ | produciendo ovulos maduros.
i
e =

M

Al comienzo de la adolescencia las menstruaciones suelen ser muy irregulares, no se

presentan periodicamente. Cuando se regularizan |

indican gue los ovarios estan liberando

un 6vulo maduro, aproximadamente cada mes.

£l 6vulo sale del ovario y viaja por las trompas de Falopio, hacia el Utero. 51 en su recorrido
el évulo no se encuentra con un espermatozoide, al llegar al (tero, es expulsado hacia
fuera a traves de la vagina. Esta expulsion se acompana de los tejidos gque se habian
formado en el (tero para recibirlo. A este sangrado se llama menstruacion.
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HOJA DE TRABAJO

C. COMO SE DESARROLLA MI CUERPO

La expulsion del semen a traves de la
uretra se llama eyaculacion.  Ocurre
mediante la estimulacion del pene ©
bien en forma involuntaria mediante

el sueno.

El semen esta formado por los
espermatozoides que salen de los
testiculos y que en su recorrido
hasta el exterior se mezclan con las
secreciones de otras glandulas del
cuerpo del hombre.

Lioe(s
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Los principales cambios corporales que 5€
presentan en los ninos son:

- El cuerpo se vuele mas anguloso.
- Aparece el vello pubico y axilar,

- Aparece la barba.

- Cambia el timbre de voz

- Se presentan las eyaculaciones

—

i
Las eyaculaciones indican madurez

biolégica para la reproduccion ©
| cea los testiculos ya estan
| produciendo espermatozoides. |
AL _
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Mensajes claves:

r : .
0 1) Todos los individuos nacen con un cexo masculino en el hombre y sexo femenino en |a

mujer.
2) La sexualidad implica las diferent
| siente y expresa cada persona a partir de su 5ex0.

es maneras de expresar y manifestar lo que piensa,

s

Actividad No. 2 Trabajo grupal “Estudio de casos”

Tiempo: 15 minutos

Objetivo: Identificar las diferentes formas de expresar la sexualidad de los
seres humanos.

Material:

v Hoja de trabajo (ESTUDIO DE CASQS).
v Hojas de cartulina o papel en forma de hojas.
v Cinta masking.

Procedimiento:

1) Formar 3 grupos.

2) Entregar un caso a cada grupo.

3) Decirles que tendran 5 minutos para discutir sus casos.

4) Después, cada grupo presentara en plenaria sus respuestas a las preguntas.

5) Dibujar un arbol grande en la pizarra.

6) Distribuir hojas de papel en forma de hojas de arbol a cada alumno.

7) Solicitar que cada participante anota en su hoja otra forma de expresar su sexualidad de
las discutidas.

8) Pedir que cada alumno coloque su hoja en el arbol con un pedazo de cinta masking.

9) Guiar una discusion para resumir sus ideas y los mensajes claves escritos en la pizarra 0 en

una cartulina.

t
M PR SR = o



HOJA DE TRABAJO
ESTUDIO DE CASO

CASO No. 1 -
Un dia Silvana salio rumbo a su colegio, como siempre, sin imaginar
{  quese encontraria con Andrés, su enamorado. Este |e tenia una

| sorpresa, se acerco muy atento, le dio un beso y le entrego una rosa ,"
roja diciéndole “te quiero”. Ella sonrio y juntos se fueron al colegio.

Pregunta de analisis:

¢De que forma o manera Andrés gueria expresar su sexualidad a Silvana

e o =

Ricardo esta muy enamorado de Viviana y le ha pedido tener
relaciones sexuales. Viviana te ha dicho que ella lo quiere también,

' pero que no quiere tener relaciones sexuales y que espera que el
respete su decision. /

Pregunta de Analisis:

¢De que forma Ricardo expresa su sexualidad a Viviana?
iCudl es la respuesta de Viviana?

CASO No. 3

Karen se entero que José se masturba. Para ella fue algo sucio.
Sorprendida, le conto a su amiga, pero ella le explico que eso no es
malo, ni sucio, sino algo natural en hombres y mujeres.

Preguntas de Analisis:

¢De qué forma o manera José expresa su sexualidad?
¢Estas de acuerdo con la amiga de Karen, por qué si 0 por qué no?

Lioels
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Respuestas Esperadas:

Caso No. 1

Andrés queria expresar su cexualidad a Silvana, dandole un beso y regalandole una rosa roja.

Caso No. 2

e —eeeel

Ricardo queria expresar su cexualidad a Viviana a traves de las relaciones sexuales o coitales.

Caso No. 3

José expresa su sexualidad masturbandose.

— —
Nota: Al concluir fa clase
solicitar voluntarios/as
para que escriban 1os
mensajes claves en
/ cartulina u otro papel.
Estos seran pegados en

z_’ las aulas o corredores del |
L colegio.

“a
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
SEXUALIDAD

i.  &QUE ES LA SEXUALIDAD?

slidad del individuo que se desarrolla
la sexualidad es las diferentes maneras
rtir de su sexo y se manifiesta a traves

La sexualidad es una parte integrante de la person
progresivamente a lo largo de toda la vida. O sea que
de expresar lo que siente y piensa cada persona a pd
del desarrollo en la familia, la escuela, y la sociedad.

Entonces cuando se habla de sexualidad no solo se habla de la parte genital o de las
relaciones sexuales sino mas bien de todo lo anteriormente dicho, es decir de multiples

aspectos de una persona, tanto fisicos, psicologicos, afectivos Y sociales.

iCuando comienza la sexualidad?

sexualidad comienza desde el momento de nuestro nacimiento.
s, caricias, |as percibimos, aprendemos
cas particulares, definen la manera de

El proceso de formacion de la
Todo lo que nos transmiten a traves de gestos, palabra

e influyen en nuestra formacion integral. Las caracteristi
expresar nuestra sexualidad.

2. ¢QUE ES EL SEXO?

El sexo es la diferencia que hay entre un hombre y una mujer que esta determinado por los

organos sexuales, por lo tanto una persona nace CON Un sexo.
3. ETAPAS DEL DESARROLLO HUMANO

A. INFANCIA

Descubre las partes de su Cuerpo, y por lo tanto, también sus genitales.
Reconoce las diferencias fisicas entre hombres y mujeres.

Es la etapa donde se presenta el control de los esfinteres (avisar para ir al bano)
Aprende a caminar y hablar.

Se inicia la participacion de juego en equipo.

Se inicia la adaptacion a las normas y conductas establecidas por los adultos.

Se establece su identidad sexual.

-
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B. PUBERTAD

« En la pubertad tanto en los hombres come en 1as mujeres ocurren cambios, que

producen transformaciones muy importantes.
. Estos cambios son fisicos, hormonales, psicologicos, que NoO son iguales en ambos

sexos, es decir gque transforman al chico en un hombre y a la chica en una mujer,

cada uno en su interior.
C. CAMBIOS FISICOS Y FISIOLOGICOS EN LA ADOLESCENCIA

la influencia de la hormona masculina

En el hombre los cambios son producido por
s estrogenos Yy progesterona pueden

restosterona y en la mujer se debe a las hormona
presentar l0s cambios siguientes:

~  HOMBRE T MR
Presencia mayor de las hormanas

» Presencia mayor de la hormona ‘ -
gstrigenas y progestercna.

testosterona.

Desarrollo de los 5enas.

5

. Crecimiento global, en pesoy estatura,

Crecimiento de |as Trompas de Falopio,
(tero y vagina.

n

» Aumento de tamano del pene, escroto Yy
testiculos.

h|

. Crecimiento del vello pubico, axilar, vello plbico en forma triangular.

facial, torax, piernas y brazos.
, Crecimiento 0Se0: aumento del volumen

.. Desarrollo muscular de a espalda, y resistencia.

pecho, brazos y piernas. ‘
| . Ensanchamientc y redondec de las

. Crecimiento 6seg: aumento del volumen caderas.
|

y resistencia.

» Engrosamiento de ia voz, » Aparecimiento de espinilios o acneé. |

» Aparecimiento de espinilla 0 acne en la ‘ . Sudoracion y olor corparal.

cara. .
_  Primera menstruacian. ‘

» Rostro adquiere caracteristicas de
joven,

|+ sudoracion y olor corporal. ‘

» Eyaculacion. ) =

Lioe(S
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D. Enla ADOLESCENCIA los principales cambios psicosoc

"3.-'

\.‘-"

ADOLESCENCIA TEMPRANA
(11 A 14 ANOS)

Buscamos ampliar nuestro medio social;
no nos satisface la comunicacion solo
con los padres y familiares, buscamos

ectablecer mayores vinculos con 105
{ -

"amigos/as intimas” del mismo Sexo, en
quienes buscamos reflejarnos.

posteriormente el medio social se va
ampliando al "grupo de amigos”, o gue
nos permite ampliar nuestra fuente de
informacion sobre temas sexuales.

Adoptamas una actitud critica y reflexiva
sobre los aspectos de la vida.

Cueshionamos las actitudes i
comportamientos  de [0S adultos,
demostrando para estos una conducta
rebelde y agresive.

Somos sujetos de mayores Presiones
sociales, fundamentalmente de los
amigos y otros adultos que esperan de
nosotros/fas  nuevos  patrones  de
comportamiento  social, que  nos
producen conflictos internos, pOrgue
pstarnos en busca de lograr nuestra

propia identidad.
Buscamos tomar nuestras propids
decisiones y por tanto afrontamos

mayores riesgos.

-~

ADOLESCENCIA TARDIA
(15 A 18 ANOS)

\ac relaciones de comunicacion se
amplian conforme  va aumentando
nuestro grupo de amigos.

1l
Buscamos afirmar nuestra identidad Y|
ohtener criterioc propio. .

Exploramos los diferentes campos de la
vida, buscamos informacion.

Nuestro pensamiento se hace cada vez
mas abstracto v reflexivo, |0 gue nos
permite explorar nuestra intimidad vy la
de quienes nos rodean.

Establecemos nuestro prapio sistema de
valores, codigo de comportamientos vy

jales y afectivos son.

hacemos nuestro propio  juicio de
valores. '
Logramos la independencia y seguridad |
en la toma de decisiongs y asumimaos
riesgos con mayor facilidad. l.

|
Desarrollamos  una nueva capacidad |
para pensar de manera I6gica, |
conceptual y futurista. '

ldentificamos nuestro  génera  €omo il
hombre © como mujer.

Tomamos conductas no esperadas. Por|
ejemplo, dejando la escuela, viviendo|

con un companero, casandonos, etc.

3 .CS
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E. ADULTEZ

» Existen mayores posibilidades de lograr una vida de pareja estable.

> Fsla etapa mas adecuada para formar una familia y tener hijos.

> Su cuerpo ha alcanzado su maximo grado de crecimiento Y maxima capacidad de

funcionamiento.

» El comportamiento en esta etapa va mas de acuerdo con las normas establecidas en la

sociedad.
* Toman las riendas de su propia vida, deja d
soluciones en sus padres.

& descansar las decisiones, la autoridad y las

4. INFORMACION COMPLEMENTARIA

a) é... y la sexualidad en los discapacitados?

blema fisico o psicologico no pueden
Fxisten discapacitados fisicos (cojos,
(deficientes o retrasados

Discapacitados son aquellas personas que por algun pro
desarrollar sus actividades como una persond "normal”.
mancos, etc.), sensoriales (ciegos, sordos y mudes), y mentales

mentales).

En general se puede afirmar que.

* | ps discapacitados, sean fisicos, sensoriales o mentales, tienen instintos y deseo sexual.

* |os discapacitados tienen derecho a vivir su sexualidad como las personas "normales’, a
formar pareja y a tener familia.

b) éPor qué causa gracia hablar sobre cualquier tema relacionado con nuestra

sexualidad?

& nerviosismo, y generalmente esto sucede cuando escuchamos o
stamos acostumbrados a hablar. Los tables
y hemos aprendido a ocultar y
stra sexualidad.

La risa es también sintoma d
hablamos sobre algo que nos incomoda © que no e
que nuestra sociedad tiene sobre la sexualidad, han influido
tener vergiienza de hablar sobre lo que sentimos y pensamos respecto a nue

c) Masturbacion

| a masturbacion es el acto de auto-estimular los organos sexuales con el proposito de producir

el orgasmo y liberar la tension sexual.
Algunos autores senalan gue [a masturbacion nos ayuda a conocer el cuerpo, las sensaciones

y reacciones. Es algo natural, €s también una forma de expresion sexual.

3 S
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d) La masturbacion es buena 0 mala?

una manera natural de catisfacer el deseo sexual. No hay nada malo en
ello. A raiz de diferentes investigaciones, se ha demostrado que la mayoria de los adolescentes
y adultos se masturbaron alguna vez, perd nada pasa si no lo haces. Algunas personas dicen
que la masturbacion no esta bien, lo que constituye a originar un sentimiento de culpa.

La masturbacion &s

e) MITOS Y RUMORES DE LA MASTURBACION

Exicten muchos cuentos y prejuicios acerca de la masturbacion. Sin embargo en la actualidad

estamos en condiciones de afirmar que:

* Es un fenomeno normal y natural.

= Nao causa ningtn dao fisico ni mental.

+ No se agota por ello la produccion del semen.
* No crecen pelos en la mano.

* No causa impotencia ni frigidez.
+ Mo tranca el desarrollo ni las relaciones con el otra Sexa.

* Nolleva a la homosexualidad.

f) éQué es la pornografia?

La pornografia es la sexualidad reducida a la genitalidad que se presenta como algo obsesivo,
deformado, grosero e implica una pérdida del sentido afectivo y social de la sexualidad. Es una
industria que vende revistas, videos, imagenes, en las cuales comercializa la sexualidad y

degrada al ser humano.
g) éQué es una preferencia sexual?

Es la inclinacion u orientacién que puede tener una persona hacia otra, que le produce
atraccion y placer sexual. Existen preferencias sexuales como la homosexualidad, |2

heterosexualidad, bisexualidad y otras.

h) éQué es la homosexualidad?

La homosexualidad es la actividad sexual entre personas del mismo sexo (hombre-hombre 0
mujer-mujer). Los homosexuales prefieren COMO companero/a sexual a personds con los
mismos genitales. A los homosexuales varones se os conoce cominmente con el nombre de

gays y a las mujeres homosexuales como lesbianas.

i) éQué es la heterosexualidad?

La heterosexualidad es 12 actividad sexual entre personas de diferente sexo (hombre-mujer).
Las personas heterosexuales estan satisfechas con Sus genitales y 10s consideran apropiados

sexualmente.

Live(s
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UNIDAD II APRENDIENDO ACERCA DE MI

SEGUNDA SESION: CONT

Objetivo general:

Analizar la idea y los sentimientos asociados a la

Tiempo: 45 Minutos

'OBIETIVOS " |CONTENIDO
ESPECIFICOS |
1) Describir las Paternidad/
responsabilidades Maternidad
que implica ser Responsable.

madre o padre.

—‘ ACTIVIDADES

1. Paternidad/

Maternidad:
hara o

despues?

|2) Estimar los costos COSLOS para 2. Hoja de

de ser padre o madre. criar un bebe

I - el
EE PROSALUD - =l

\trabajo “El costo
de ser padre ©
madre”

INUACION DE PLANIFICANDO MI FUTURO

posibilidad de tener un hijo.

'MATERIAL "‘Tﬁhﬁﬁ N

Lapiceros 30 min.
Mensajes claves

Hoja de trabajo:

El costo de ser 15 min.
padre o madre

T



Mensajes Claves:
&)

a capacidad de satisfacer las necesidades
Slimentacion, salud, educacion, vivienda,
Jente con la familia, sino también para con

~
\D 1. Paternidad/Maternidad Responsable es tener |
basicas de los hijos/as en cuanto a: amaf,

vestimenta. Esta responsabilidad no es solan

la sociedad.
9. La maternidad precoz puede poner en peligro la salud Y la vida de la madre adolescente
_ y del nino.
| 3. La maternidad Y paternidad precoz puede frustrar los planes futuros de los/las
adolescentes.
_

A

Actividad No. 1 “Maternidad/paternidad: ahorao despues?”

Tiempo: 30 minutos
Objetivo: Describir las responsabilidades que implica ser madre o padre.
Material:

/ Hojas de trabajo
J Lapiceros

Procedimiento:

1) Al introducir esta actividad, senalar que la decision de tener un hijo debe ser muy bien
analizada con el tema anterior “Bebés huevos'.

2) Despues de que los participantes se hayan hecho cargo del bebe durante el tiempo fijado,
provogque una discusién de 15 minutos, utilizando las prequntas de analisis.

3) Dividir al curso en 2 grupos, hombres y mujeres, donde todos tengan la oportunidad de
compartir sus experiencias como “padres” © “madres”. Esto determinard gue los/as
adolescentes compartan sus sentimientos y comparen sus experiencias.

4) Entregar la hoja de trabajo a cada grupo y pedirles que escriban 10s efectos de tener un

hijo ahora.
5) Resumir los pensamientos e ideas en base a las preguntas de analisis.

.
G SAL = 75
PROSA uD - Psi



PREGUNTAS DE ANALISIS:

1) cComo cambio el “hebe” tu ruting diaria? Si tuvieras un bebé ¢Estarias dispuesto & dejar
tu vida social y permarnecer en casa por mds tiempo?

2) éTe puedes imaaginar a i musimo siendo madre o padre ahora? Y denltro de cinco anos?

Alguna vez?
3) Quieres criar un hijo en el hagar donde vives ahora? Serias capaz de hacerio?

4) Cambiaria un niNo tus planes educativos? Tienes cuficiente energia para Ir @ ciases y

criar un hijo al mismeo tempo z
5) Tener y criar ur Mijo s€ ajusta al estile de vida que llevas? Se ajusta a lo que quieres
para tu futuro?

6)Terminar la clase pidiendo a un voluntario que escriba los mensajes claves en la pizarra. ©

Actividad No. 2 “Los costos de ser padre o madre”

Tiempo: 15 minutos
Objetivo: Estimar los costos de ser padre o madre
Material:

v Hoja de trabajo

v Boligrafo

Procedimiento:

1) Entregar a cada participante la hoja de trabajo.

2) Pedir que realicen un analisis de los costos escribiendo gastos estimativos en el primer ano
de vida del bebe.

3) Después de 10 minutos pedir a los participantes de elegir una pareja, intercambiar sus
hojas de trabajo y compartir sus respuestas.

4) Luego pedir a parejas voluntarias a presentar sus respuestas.

5) Para concluir la sesion, pedir a alguien que lea los mensajes claves.

-
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HOJA DE TRABAJO

(s UN BEBE CUESTA EN MATERIALES, TIEMPO Y
RESPONSABILIDAD. ENTONCES, REFLEXIONA

ANTES DE ACTUAR

LS — . ST

EL COSTO DE SER
PADRE/MADRE

INSTRUCCIONES:

Estimar en Bs. cuantos serian los Costos pard criar un bebe

Gastos médicos y otros de la mama

Dinero para el parto (cesarea)

Dinero para 3 dias de internacién en el Hospital/Clinica.
Sala privada/no

Dinero para medicamentos necesidades de la madre

Ropa para la mama

Vitaminas especiales y alimentos para la mama

Gastos médicos y otros para el bebé

* B # » B+ S 2+ *

Dinero para medicamentos ¥ accesorios (necesidades bebe)
Dinero para transporte (minimo 24 Veces)

Dinero para visita de urgencia

Dinero para ropa del bebe

Dinero para panales

Dinero para alimentos suplementarios del bebe

Dinero para algodones, talco y Otros €nseres para bebe
Fotos del bebe

Otros (Carrito, andador, corralito, etc.)

3 S
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durante el primer ano de vida.
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Bs.

......................

Bs.



MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES
PATERNIDAD/MATERNIDAD RESPONSABLE

éiQueesla paternidad/Maternidad Responsable?

antes de definir lo gue €S paternidadfmatermdaﬁ responsable, nos vamos @ referir

especificamente a lo gue significa "Responsabilidad”

nuestra propia vida, de definir nuestros
que éstos nos permitan alcanzar nuestras
temos las consecuencias de nuestros actos

La responsabilidad, es la capacidad de decidir
objetivos, de buscar nuestros Propios recursos y
metas. La responsabilidad implica tambien gue acep

como obra propia.

La Paternidad/Maternidad Responsable, significa la capacidad que tiene un padre y una
madre de satisfacer las necesidades basicas de su hijo/a, como Ser, alimentacion, vestimenta,
educacion y afecto. Es recomendable gue un/a adolescente asumd este rol cuando se sienta
capaz de responder con esta responsabilidad, de manera que no frustre sus planes futuros y
contribuya al desarrollo de una sociedad con nifos sanos, fisica y psicologicamente.

Los/las adolescentes que se embarazan o embarazan a temprana edad, y que se enfrentan a
la situacion de ser padres, atraviesan por serios problemas de tipo financiero, psicologico,

laboral, educativo, social y rnesgo de salud tanto de la madre como del nino.

Otro de los problemas que presentan los padres y madres adolescentes, €s la frustracion de

sus planes, ya que deben adaptarse a su nuevo rol y tomar und serie de decisiones gue ni
siquiera habian imaginado o pensado antes; generalmente estos embarazos ocurren cuando
los adolescentes no estan informados acerca del riesgo que implica un embarazo a temprana

edad.

Existen fuertes desafios para los/las adolescentes que asumen el rol de ser padre y madre en

esta etapa de la vida:

% La decisién de tener un hijo requiere un analisis profundo y serio. Aunque [0S problemas
asociados al embarazo en adolescentes afectan mas directamente a las madres, los
hombres juegan un rol muy importante en |a paternidad y por eso deben involucrarse mas
en la prevencion de los embarazos.

> La paternidad y la maternidad en los/las adolescentes es mas dificil que entre las personas
mayores, porque los trabajos que encuentran los/las adolescentes 50N de menos
remuneracion, y los estudios de los mismos quedan truncados.

» La paternidad responsable, implica derechos y deberes, ya sean éstos a nivel personal,

nivel de pareja o familia y @ nivel comunitario.

»
Lmtg PROSALUD - PSI 7%



;Como desarrollar una paternidad!maternidad responsable?

Es importante que tanto la mujer como el hombre sedr conscientes de la importancia de
prevenir los problemas relacionados con la sexualidad.

Sin embargo, Vivimaos en una sociedad donde todavia muchos novios y esposos No quieren
<aber de la Planificacion Familiar. Recordemos el dicho "al hombre propone, la mujer dispone”.
Es por ello que es importante que en principio la mujer tome conciencia de la prevencion, pues
es ella quien puede quedar encinta y por lo tanto, s la mas vulnerable.

Hoy en dia, la pareja dispone de diferentes métodos para evitar un esmbarazo no deseado Y
puede elegir el mas 2decuado para su situacion.

3 XS
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UNIDAD II APRENDIENDO ACERCA DE MI
TERCERA SESION: ORGANOS REPRODUCTORES MASCULINO Y
FEMENINO

Objetivo general

Nombrar correctamente cada componente de la anatomia y funciones de los organos

reproductores.

Tiempo: 45 minutos.

'OBJETIVOS CONTENIDO ACTIVIDADES MATERIAL |TIEMPO |
ESPECIFICOS } I L NN Dt |
1) Identificar los  Organos 1. “éCon que Lapices
nombres de los | reproductores nombre me Cuadernos |25 min.
0rganos femeninos y canoces™? Tiza
reproductores y masculinos |Pizarra
sus componentes. Cinta maskin |

Marcadores
2) Explicar las Informacion 2. "Desfile de Papelografo
funciones de cada | complementaria de arganos” - 20 min.

uno de ellos. los organos
reproductores

-
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Mensaje clave:

)

Llamar a los drganos reproductores por Sus nombres COrrectos es parte del respeto |

hacia nosotros mismaos.
|

—

Actividad no. 1 “éCon qué nombre me conoces?”

Tiempo: 25 minutos
Objetivo: Identificar los nombres de los 6rganos reproductores y sus componentes.
Material:

v Tiza.

v' Pizarra.

v Mensajes Claves.

v 3 Papelografos.

v 3 Marcadores de colores diferentes.

v" Cinta masking.

v" Premios.

Procedimiento:

1) Colocar 3 papeldgrafos en lugares diferentes, cada uno con un titulo:
Papelografo No. 1 colocar el titulo: ORGANO SEXUAL MASCULINO

Papelégrafo No. 2 colocar el titulo: ORGANO SEXUAL FEMENINO.
Papelografo No. 3 colocar el titulo: RELACIONES SEXUALES O COITALES

2) Una vez colocados los papelografos en sus respectivos lugares, dividir a los alumnos en 3
equipos.

3) Pedir que hagan una fila y entregarles 3 marcadores de diferentes colores.

4) Decirles que tendran 5 minutos para sscribir los nombres con que llaman o que han
escuchado decir en la jerga popular en el papelografo respectivo utililizando un marcador

de color diferente para cada papelografo.
5) Anunciar a los participantes que habran premios para el equipo que llegue a tener mas

nombres en su listado.
6) Después pedir a un voluntario que lea cada unc de los papelografos, probablemente haya

risas entre todos, lo que permitira entrar al segunda actividad que a continuacion
detallamos.
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7) Plantear las preguntas de analisis:

PREGUNTAS DE ANALISIS:

1) Qué sintieron cuando escuchaban a sUs companeros/as leer los nombres:

¢Por que?
2) ¢Por qué serd que 0 flamamos a nuestros 6rganas reproductores por sus

nombres correctos?
3) Pedir a un alumno gque anote el nombre correcto de los organos

reproductores del hombre, de la mujer y 35 relaciones sexuales, en el ladc

que corresponae.
4) Resaltar que & partir de ahora se lamard correctamente d fos organos

sexuales y a las relaciones sexuales por sus nomores.

) Cerrar la actividad leyendo y escribiendo el mensaje No. 1 en la pizarra,

RIS
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Actividad No. 2 “Desfile de Organos Reproductores”

Tiempo: 20 minutos
Objetivo: Explicar las funciones de cada 6rgano reproductor y Sus componentes.
Material:

v Dibujo del érgano reproductor interno femenino en forma de rompecabeza. (puede ser
cartulina u otro material manejable) :

v Dibujo del 6rgano reproductor masculing interno y externo.

v Cinta masking.

Procedimiento:
1) Realizar un rompecabeza de 105 6rganos reproductores mencionados.

2) Distribuir a cada alumno una pieza para armar los 3 rompecabezas.
3) Para ir armando el rompecabeza, cada alumno debe realizar un desfile diciendo por

ejemplo:

Sj e toco el escroto debe decir:

- Yo me llamo escroto y mi funcion es contener y proteger los testiculos.
Si le toct la pieza de los ovarios

- Yo me llamo ovario y somos das, mi funcion es producir ovulos.

Y asi sucesivamente con las demas piezas.

4) En cada presentacion, Si sl alumno no recuerda el nombre del organo Yy su funcion €l
Educador Par o el Profesor debe reforzar leyendo el Matenial de Referencia de la sesion de

clase.
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5) El que lo haga bien recibird aplausos y Si €s posible algun incentivo (podria ser un folleto,

sticker, u otro regalo).

LY F—J —
Nota: Al concluir la clase

| sglicitar valuntarios/as

para gue escriban los
mensajes claves en

cartulina u otro papel.

/ Estos seran pegados en
/ | las aulas o corredores del |
L colegio.

oelS
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UNIDAD II APRENDIENDO ACERCA DE MI
CUARTA SESION CONTINUACION ORGANOS REPRODUCTORES

Objetivo general:

Realizar un refrescamiento de los conocimientos acerca de Ia anatomia y fisiologia de los

organaos reproductores.

Tiempo: 45 minutos. | . - N
OBJETIVOS ' CONTENIDO ACTIVIDADES | MATERIAL TIEMPO |
ESPECIFICOS = = L8 | i SV Sy
1) Reforzar los | Organos (1. "Adivina Lapices 25 min
conocimientos 'Reproductores  |quien  soy”  Cuadernos '
acerca de la Tiza
anatomia y | i Pizarra
fisiologia. ' ’ Cinta maskin

Marcadores

Papelografo .
| 2) Profundizar los | Informacion 2. “Jugando con |Plastilina 20 min.

| conacimientos de | complementaria plastilina”

\las funciones de los | de organos

Dulces
Penes de madera

organos | reproductores

reproductores a Hojas de trabajo:
| través de la

plastilina Dibujo anatomico

(Hombre-Mujer) |
Hoja de instruccion
(para el facilitador) |

— e — M.
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Mensaje clave:
Lt el ________,_Q

Conocer el funcionamiento de nuestros Grganos reproductores nos permitira ‘
disfrutar de una sexualidad responsable, sana 'y segurd. |

Actividad No. 1 sadivina quien soy?”

Tiempo: 25 minutos

Objetivo: Reforzar los conocimientos acerca de la anatomia vy fisiologia de los
¢rganos reproductores.

Material:

Tiza

Pizarra

Marcador

Papeles con el nombre del organo.
Papelografo

Globos

Cinta masking

Premios

< N RAS S K

Procedimiento:

Cada pregunta se coloca dentro en un globo inflado y se pega con cinta maskin a la pared.

1) Dividir al cursc en dos equipos. Cada equipo debe colocarse un nombore elegido por ellos

mismos.

2) Los equipos de ambas filas se enumeran, por ejemplo, el que se encuentra en la primera
fila dice: uno, €l que le sigue dice dos, y asi cucesivamente hasta el dlimo de la fila. Lo
propio ocurre con |3 otra fila. Cada fila tiene su homologo-

3) Posteriormente el facilitador realiza una competencia nombrando cualquier numero y estos
dos participantes tienen gue liegar al lugar donde estan los globos.

4) El primero que llegue al lugar debe sacar el globo y luego lee la pregunta a la otra persona
que tiene gque responder. El participante debe explicar con palabras sencillas la funcion del

érgano que le toco.

Ll‘iﬁ-' S |
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5) Si responde correctamente a la prequnta su equipoc gana un punto, y sl no responde, el
otro equipo gana un punto sl ellos responden correctamente a la pregunta. Si ambos no

saben, se pide voluntarios que respondan correctamente.
6) Ganara el equipo que mas puntos hayan acumulado y se le entrega premios a todo el

equipo ganador.

Prequntas que iran en el papel secreto y que sera colocado dentro de cada globo:

Mencione los componentes de los grganocs sexuales externos & internos masculinos.

Mencione los componentes de los drganos sexuales externas € internos femeninos.
Cual es la semilla del hombre?

Qué funcion cumplen los testiculos?

Baila con tu companero que mas te guste 0 canta una cancion

Qué es la eyaculacion?

Qué son los suefios humedos?

Queé funcion cumplen los labios menores y mayores?

Si la mujer después de una relacion sexual sin condon y orina inmediatamente puede
quedar embarazada?

Para qué sirve la vagina?
Qué es el Utero o matriz y que funcion cumple?
Cudl es la semilla de la mujer?

Qué funcion cumplen las trompas de Falopio?

NOTA.- El numero de preguntas Que elija es opcional de acuerdo al numero de

participantes en cada curso.

-. i ¥
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Actividad No. 2 “jugando con plastilina”

Tiempo: 20 minutos

Objetivo: Profundizar los conocimientos de las funciones de los organos
reproductores a traves de la plastilina.

Material:

v 8 cajas de plastilina de diferentes colores.

v Papeles tamano pliegos.

v Marcadores de colores.

v Hojas de trabajo: Dibujo anatémico (hombre-mujer)
v Hoja de instruccion para el facilitador s

Procedimiento:
1) Dividir al curso en 3 grupos (puede ser eligienda por nimeros, 1,2,3, yfo distribuyendo
tarjetas con 3 nombres de frutas diferentes y luego agrupar 4 cada fruta que le

corresponde la tarjeta).
2) Entregar dos cajas de plastiling a cada grupo para que trabajen en la realizacion de los
Grganos reproductores jugando con la plastilina.
Grupo 1 = Realizara organo reproductor interno de la mujer.
Grupo 2 = Realizara organo reproductor externo de la mujer.
Grupo 3 = Realizara organo reproductor del hombre.

3) Indicar que tienen 10 minutos para armar el érgano reproductor que le toco a cada grupo.
Entregar la Hoja de trabajo: Dibujo anatomico de acuerdo al organo Que le
correspondio y que le servira de guia para el disefio en la plastilina.

4) Cada grupo debe colocar los nombres correspondiente a cada organo indicando con una
flecha.

5) Una vez concluido el trabajo, pedir que cada grupo indique lo que han realizado y se
compare con la Hoja de instruccion para el facilitador, ademas de la lectura del Material de

Referencia para facilitadores.

6) Concluir la actividad con un fuerte aplauso y agradeciendo la participacion de todos los
expositores. Los materiales se pueden guardar para la proxima clase. ©

-
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HOJA DE TRABAJO

Dibujo anatémico (Hombic)

DV L s W

11
12,

Livets
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FIOJA DI TIABA U

Dibujo anatémico (Mujer - Interng)

Livexs
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Dibujos anatdmicos - respucsias COrreelas

boWesioula Masculing
scminal
2. Vejiga
3. Conduclo lidaio
delforente
g, Prdstita
Ano

ERPene

G, Uretnl ———
7. Glinde !

8, Preputio ——2

12, Glandwe D ulbouretral
{Cldndulafde Cowper)
11, Teshicula

Yy, Epididinug’ 10, Lscrolo

I'emeninge exterio

1. Monte de Venus

#

2. Clitoriz §

3. Labios mayorcs
n

4, Urctra (abertura
r.*' uretral)

Demeninoe exieriw

)_,f 1. Trompa Je Fatoplo
5. Yagina (abertura) | /r-;—x S &
W e Y s
7. Ano (aberiura) ; '

2. Ovario
3. Lhro

4, Cervix (K
del ttero

5. Yapglia

w
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
ORGANOS REPRODUCTORES

1. INTRODUCCION

En el transcurso de nuestra vidd, muchas veces nos encontramos con personas que no poseen
una informacion adecuada sobre anatomia sexual. Se nos ensefia a cubrimos los 0rganos
sexuales; nos castigan si nos observamos o tocamos las partes intimas de nuestro cuerpo; no
nos ensefian una terminelogia correcta; no exicte una comunicacion sobre estos temas. Ello
implica quedarnos con muchas interrogantes, temor, ansiedad, verguenza, culpay curiosidad.

alar los Grganos sexuales del hombre y

El objetivo de este tema €5 lograr capacidad para sen
umplen, y de esta manera

de la mujer, mediante |a mencion del nombre y la funcion que ¢
lograr un mayor respeto, valoracion y comprension acerca de ellos.

En general, el sistema sexual puede ser dividido en:

e Externos
Organos genitales:
g g = —
Internos

2.:CUALES SON LOS ORGANOS REPRODUCTORES DE LA MUJER? (Anatomia Yy
Fisiologia).

Los ¢rganos sexuales de la mujer se dividen en externos & internos:

([ Monte de venus
Labios mayores
\ Labios menaores
Organos sexuales externos < Clitoris

Orificio vaginal
Meato urinario
Orificio vaginal

Ovarios

Organos sexuales internos {Trompas de Falopio
Utero o matriz

LioeXS
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ORGANO REPRODUCTOR FEMENINOS EXTERNO
Los oOrganos genitales externos conforman en su conjunto 13 vulva que ocupa el lugar

intermedio entre el pubis y el ano.
Estan constituidos por:

a) éQué es el monte de venus?

£l monte de venus liamado tambien monte pubico, es un cumulo de tejido graso, situado en la

parte mas baja de la pared abdominal.

Cual es su funcion?

- Proteger los 6rganos genitales de los golpes

b) Qué son los labios mayores?

Son dos repliegues grasos cubiertos de piel, que se extienden desde el monte de venus, hasta
la parte superior del orificio anal. Estan cubiertos en la parte exterior por grdn cantidad de
vellos v contienen glandulas sebaceas v sudoriparas al igual que terminaciones nerviosas.

Cual es su funcion?

- Proteger el orificio vaginai, meato urinario y los labios menores.

c) Qué son los labios menores?

no presentan vello pubico, su coloracion es

Se encuentran por dentro de los |abios mayores,
dad. Hacia arriba dan lugar al prepucio del

mas rosada que los primeros y con cierta hume
clitoris.

Cual es su funcion?
-~ Proteger el orificio vaginal
d) Qué es clitoris?

Es un pequefio 6rgano erectil de la mujer. Equivale al pene masculino, posee und gran
cantidad de terminaciones nerviosas, constituyéndose en una de las principales zonas de

excitacion de la mujer.

90
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Cual es su funcion?
- Dar placer a la mujer durante la relacion sexual.

e) Qué es el perineo?

o, que se extiende desde 13 terminacion de los

Es una region de piel gue no tiene vello pubic
cio anal en la region posterior.

labios mayores, en la parte inferior hasta el orifi

f) Qué es el orificio vaginal?

Es el orificio por donde empieza la vagina y por donde penetra el pene durante la relacion
sexual. Este orificio es parcialmente cubierto por el himen o membrana vaginal.

g) Qué es el himen?

Es una membrana cuya forma elasticidad varian de mujer a mujer. Hay mujeres que nacen
<in himen, a otras se les rompe al hacer ejercicios 0 al andar en hicicleta, Por lo tanto la
presencia o ausencia del himen no es senal de que la mujer haya tenido o no relaciones

sexuales.
Cuél es su funcion?

- Recubrir la abertura vaginal.
Normalmente se encuentra perforada para dar paso al fluyjo menstrual y otras
secreciones vaginales.

h) Qué es la uretra o meato urinario?
Es un conducto que comunica @ la vejiga con e| exterior.
Cuél es su funcion?

- Permitir la salida de la orina.

Lioe (S
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ORGANO REPRODUCTOR FEMENINO INTERNO

Los Organos sexuales internos de la mujer se encuentran al interior de la cavidad de la pelvis.
Los mas importantes son los siguientes:

a) Queé es la vagina?

Es un conducto muscular, de 8 a 12 cms. De largo. Sus paredes estan cubiertas por
membranas rugosas, por lo general estan juntas, pero durante la excitacion se van separando,
abriendo un espacio que albergara al pene durante el acto sexual. La parte superior de |a
vagina posee una gran elasticidad y extensibilidad, es decir que puede aumentar de tamano en
forma considerable en el momento del parto.

Cual es su funcion?
- Ayudar en la expulsion del feto.

= Permitir el acceso del pene.
- permite el paso del recién nacido, la placenta, flujo menstrual y otras secreciones.

b) Qué es el atero o matriz?

Es un organo hueco, en forma de pera invertida, situada en la parte baja del abdomen, su
tamaiio es de 8 a 10 cm. por 5 cm. de ancho aproximadamente. Presenta dos partes: el cuelio
o0 cervix y el cuerpo uterino.

Esta conformada por dos capas: endometrio (la capa interna) y el miometrio (la capa
externa) la cual es muscular y sirve para las contracciones uterinas en el momento del parto.

Cual es su funcion?

- Es albergar en su Capa endometrial al ovulo fecundado, donde se desarrolla el
embarazo hasta el momento del parto. Al no existir un embarazo se produce el flujo
menstrual cada 28 dias aproximadamente.

) Qué son las trompas de Falopio?

Son dos tubos que tienen la forma de una trompeta. Se encuentran conectados con la parte
superior del utero y cerca de los ovarios, miden de 10 a 12 cm. de largo por 1 0 2 mm. de
ancho.

-
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Cual es su funcion?

- Atrapar y transportar el ovulo eliminado por el ovario.
- Permitir la fecundacion en el tercio externo de la trompa (union del évulo con el

espermatozoide).
d) Quée son los ovarios?

Son dos 6rganos pequeiios que se localizan por debajo y cerca de cada uno de los extremos
de las trompas de Falopio. Miden aproximadamente 3 ¢cm. de ancho y 1.5 cm. de espesor.

.Cual es su funcion?

- Madurar los 6vulos que se encuentran dentro de un pequeno saco llamado foliculo, para

: luego ser expulsados hacia las trompas.

- Producir en la pubertad dos hormonas, el estrogeno que se encargan de las
caracteristicas secundarias, como ser la suavidad de la piel, la voz suave, el crecimiento
de los senos y la progesterona encargada de preparar al Utero para la anidacion del
huevo y mantener el embarazo, ademads contribuye a preparar las glandulas mamarias
para la produccion de la leche.

e) Qué son glandulas de Bartholino?

Son dos glandulas que se encuentran a cada lado del orificio vaginal de dos centimetros de
longitud.

Cual es su funcion?

- Segregar un liquido viscoso que actia como lubricante durante el acto sexual.
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3.iCUALES SON LOS ORGANOS REPRODUCTORES DEL HOMBRE?
(Anatomia
y fisiologia).

El sistema sexual masculino puede ser dividido en dos:
Pene
Organos sexuales externos Escroto

Testiculos
Vesicula seminal

Prostata

Organos sexuales internos
Uretra

ORGANO REPRODUCTOR MASCULINO EXTERNO
a) Qué es el pene?

El pene es un organo cilindrico y externo que estd compuesto de: raiz, cuerpo y glande. Su
tamafio varia segin cada persona y segin su estado de flacidez o de ereccion y no guarda
ninguna relacién con el tamafio general del individuo. Cuando se encuentra en estado flacido
cuelga ante el escroto, teniendo como regla general la longitud de las bolsas.

- Raiz

La raiz esta formada por la union de los cuerpos cavernosos con los huesos de la pelvis.

- Cuerpo

El cuerpo esta constituido por tres columnas de tejido erectil: dos cuerpos cavernosos y un
cuerpo esponjoso que aloja a la uretra. Estos cuerpos estan provistos de vasos sanguineos,
los cuales se encuentran vacios cuando el pene esta en estado flacido, pero cuando hay
excitacion, se dan un incremento de la cantidad de sangre en su tejido esponjoso que tiene la
facultad de endurecer y aumentar el volumen y la consistencia del pene. Este mecanismo se

denomina ereccion.
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Muchas veces viene acompanado de otro proceso llamado eyaculacion, que es la expulsion
del semen hacia el exterior del cuerpo, por contracciones espasmodicas, al termino de una

copula, una masturbacion, o también, durante un sueno erotico (“suefio himedo™).

- Glande

Se localiza en la punta del pene, conocido como cabeza, se caracteriza parque es la parte mas
excitable y sensible gracias a las terminaciones nerviosas que posee. Esta rodeado de la
corona y tiene la abertura de la uretra llamada meato urinario.

'El pene se halla cubierto por una fina piel deslizante llamada prepucio, que esta unida a la
parte del frenillo, que en estado de flacidez recubre el glande, mientras que en estado de
ereccion se contrae.

Algunos hombres nacen con el prepucio muy cerrado, lo que dificulta la salida del glande y a
veces de la orina, pero tiene solucion mediante una sencilla operacion quirtirgica llamada
circuncision. Esta intervencion, no afecta la funcion reproductiva y sexual del individuo.

A cada lado del frenillo hay una glandula (de Tyson) encargada de producir una substancia
llamada esmegma cuya acumulacion puede dar lugar a infecciones.

Es necesario limpiar diariamente el pene porque contiene las glandulas prepuciales que
segregan una substancia blanquecina que si no se higieniza puede dar lugar a infecciones.

Cual es su funcion del pene?

- Eliminar la orina.
- Eyacular o eliminar el semen durante el acto sexual.

b) Qué es el escroto?

Es una bolsa de piel arrugada que se encuentra por debajo del pene. En su interior se
encuentran los testiculos.

Cual es su funcion?

- Sostener Yy proteger los testiculos.
- Actlia como regulador de la temperatura (la temperatura en los testiculos es de dos
grados centigrados menos que la del resto del cuerpo).
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ORGANO REPRODUCTOR MASCULINO INTERNO

Los principales organos internos del hombre son:

a) Qué son los testiculos?

Son dos 6rganos de igual estructura, que tienen la forma de un huevo.

Se desarrolla en la cavidad abdominal y en el momento del nacimiento debe estar en una

bolsa escrotal situada por debajo del pene.

Cual es su funcion?

- Producir espermatozoides.

- Segregar la hormona testosterona, encargada de producir los siguientes cambios:
aparicion del vello espeso del cuerpo, la barba, ensanchamiento de los hombros, cambio
de voz, impulso sexual, etc.

b) Qué son los espermatozoides?

Son células masculinas de reproduccion y contienen los genes que determinan los caracteres
hereditarios y el sexo del nuevo ser, es dedir que es la semilla del hombre.

Son microscopicos y se encuentran dentro de una sustancia blanquecina y densa llamada
semen, que se forma con los espermatozoides que producen los testiculos, el liguido de la
vesicula seminal y el liquido blanquecino que produce la prostata.

Tienen un promedio de vida de tres dias dentro de la vagina.

Las eyaculaciones indican madurez bioldgica para la reproduccion.

Cual es su funcion?

- Fecundar al dvulo para dar lugar a la formacion de un nuevo ser.

c) Qué es el epididimo?

Es un conducto en forma de una coma que bordea al testiculo en la parte posterior superior,
continuando con el conducto deferente.

Cual es su funcion?

= Almacenar y permitir la maduracion de los espermatozoides.

™
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d) Que son los conductos deferentes?
Son dos tubos que parten, cada uno, desde la cola del epididimo, suben hasta la cavidad
abdominal, pasan por la parte posterior de la vejiga y se unen con las vesiculas seminales.

El corte de ellos, se realiza para llevar a cabo la vasectomia, método anticoncepcional
quirdrgico irreversible y no afecta a la potencia sexual del hombre.

Cual es su funcion?

- Conducir los espermatozoides del epididimo hasta las vesiculas seminales, a traves de
un mecanismo de contraccion muscular durante el acto sexual.

e) Qué son los tubos seminiferos?
En ellos se produce la formacion de los espermatozoides (proceso llamado espermatogenesis)
f) Qué son las glandulas de Cowper?

Son dos glandulas que miden aproximadamente 15 mm de diametro (tamafo de una arveja)
se encuentran ubicadas a los lados de la uretra, por debajo de la prostata.

Cual es su funcion?

- Producir un liquido alcalino que facilita la sobrevivencia de los espermatozoides, ya que
neutraliza la acidez de la uretra.

- Este liquido es expulsado durante la excitacion, antes de la eyaculacién. Algunas veces

contiene espermatozoides, lo cual implica una probabilidad de que se produzca un
embarazo si este fluido llega a ingresar a la vagina.

g) Qué es la uretra?

Es un conducto que se inicia en el cuello de la vejiga y termina en la punta del pene o meato
urinario.

Cual es su funcion?

- Llevar la orina desde la vejiga, hasta el meato urinario.
_ Llevar el semen desde los conductos eyaculadores hasta el exterior.

Estas dos funciones son independientes una de otra, no pueden realizarse las dos cosas a la

vez, porque se cierra el cuello de la vejiga, lo que impide la salida de la orina y permite el paso
del semen cuando el hombre eyacula.
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h) Qué es la vesicula seminal?

Son dos glandulas, que se encuentran situadas detras de la vejiga y delante del recto.
Cual es su funcion?

- Segregar un liquido que servira de proteccion y nutricion a los espermatozoides.
i) Qué es la prostata?

Es una glandula grande que rodea la uretra. Se encuentra en la parte baja y por delante de la
vejiga, formada de tejido glandular y atravesada por la uretra.

Cual es su funcion?
- Producir un liquido denso, claro y alcalino que se une con el liguido seminal donde se

encuentran los espermatozoides.
- Neutraliza la acidez vaginal y aumenta la fertilidad de los espermatozoides.
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INFORMACION COMPLEMENTARIA DE ORGANOS REPRODUCTORES

a) éSera mi pene de tamano normal?

El adolescente siente mucha preocupacion por el tamano de su pene.

Cuando los jovenes se observan desnudos uno al otro se dan cuenta de ciertas diferencias en
sus cuerpos. Una preocupacion permanente en los hombres es la de saber si el tamano y la
forma de su pene son normales. Esto no debe preocuparles.

b) éComo debe asearse el hombre?

No conviene hacer como hicieron los reyes franceses antes de la revolucion: echarse talco
perfume para combatir suciedad, sudor y mal olor.

La sudoracion aumenta en la adolescencia, por eso el bafio diario o, segun el clima, varias
veces al dia son necesarios para no ahuyentar a los demas con su mal olor,

Los drganos sexuales necesitan también de agua y jabon, ya dijimos que es importante lavarse
el glande debajo del prepucio para sacar el esmegma.

c) Que es la impotencia?

La incapacidad de ereccion se llama IMPOTENCIA. Normalmente es un suceso que no reviste
gravedad, a no ser que se repita seguido. Cuando este problema surge con diferentes mujeres
y en diferentes circunstancias, es una senal de alarma. De la misma manera, si ocurre en
relaciones con mujeres y no asi al masturbarse o en fantasias eroticas.

Cuando las causas de la impotencia son psicologicas, en la mayoria de los casos el problema
tiene solucién. Entre las causas fisicas predominan el abuso del alcohol, drogas y los efectos
secundarios de remedios, en general la impotencia debida a estas causas es superable.

d) éQué es la "Eyaculacion precoz"?

Sobre todo en hombres jovenes y con poca experiencia sexual, suele pasar lo siguiente: el
hombre llega rapidamente al orgasmo y la mujer se queda insatisfecha, es decir: el acto sexual
termina rapidamente por causa de una pronta eyaculacion del hombre.

Algunos hombres, que sufren de este problema, llegan a la eyaculacion incluso antes de entrar
en la vagina o inmediatamente después, lo que impide que el coito sea una experiencia
satisfactoria para ambas partes. Esta incapacidad de retardar el orgasmo se llama "eyaculacion

prematura” o "precoz”.
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e) ¢Qué son los suenos humedos?

Son parte normal del desarrollo del adolescente, en el cual puede tener un suefio ergtico (son
imagenes relacionadas con el sexo que se puede crear o recordar) que lleva a Ia ereccion y
eyaculacién. El suefio puede o no recordarse al despertar. Es normal tener suefios humedos y
no esta relacionado con orinarse accidentalmente en la cama.

d) éPor qué se producen los suenos humedos?

Cuando el adolescente duerme se produce la ereccion del pene y la vesicula seminal se
contrae, con mas razon si tiene un suefo erdtico; esto provoca la pérdida involuntaria del
semen. Asimismo indica que el adolescente esta iniciando su funcién reproductora.

A veces cuando ocurre por primera vez estas poluciones nocturnas, sorprenden al muchacho
tal como la menstruacion le sorprende a la chica, Pero todo esta en orden: es una senal de
que el chico ya esta en condiciones de fecundar, de engendrar hijos, al menos desde el punto
de vista biologico y lo que sale en las poluciones durante un suefio agradable y placentero es
el semen almacenado que esta practicamente rebalsando.

-
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UNIDAD III PARA UNA VIDA SEXUAL SANA'Y SEGURA
PRIMERA SESION: RELACIONES SEXUALES O COITALES

Objetivo

- Permitir que los/las jovenes evallen las razones para tener 0 no relaciones sexuales.

Tiempo: 45 minutos.

OBJETIVOS CONTENIDO ACTIVIDADES
ESPECIFICOS ) o
1) Explicar las Relaciones 1."Dos Caminos”
consecuencias de | sexuales.
iniciar relaciones | ,
sexuales precoz Consecuencias de
\y/o sin proteccion. |relaciones
sexuales 5in
proteccion. |
I
| 2) Generar | 2. “Acuerdo y
reflexion personal  desacuerdo”
y la toma de
decisiones ‘
responsables con
respecto a
relaciones |
sexuales.

-
! ‘M—E FAROSALUD - Sl

MATERIAL

Lapices
Cuadernos
Tiza

Pizarra

| Cinta masking
| Marcadores

I Papelografo

Hojas de trabajo:

Relaciones
sexuales no
protegidas
durante la
adolescencia

Preguntas: De
acuerdo/
Desacuerdo

| TIEMPO |

30 min. |

15 min.
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Mensaje Clave:

Cuando una pareja tiene relaciones sexuales 0 coitales debe ser resultado de la ﬂ
decision de ambas partes: lo contrario es una forma de abuso sexual.

Actividad No. 1 Trabajo de grupo: “Dos caminos”
Tiempo: 30 minutos
Objetivo: Explicar las consecuencias de iniciar relaciones sexuales precoz y/o
sin proteccion.
Material:
v Tiza.
v Pizarra
v Marcador

v Hoja de trabajo
Procedimiento:

1) Presentar esta actividad, indicando que la falta de informacion para tomar decisiones
acerca de las relaciones sexuales sin proteccion, es una de las razones por las que los
adolescentes experimentan el embarazo no planificado.

2) Introducir al grupo con las preguntas:

a) Razones por las cuales tener relaciones sexuales (R.T.R.5.)......
b) Razones para no tener, o postergar las relaciones sexuales (RN.T.R.S.).......

3) Distribuir dos tarjetas de colores donde los jovenes contesten |as 2 preguntas.
4) Luego se colocan las tarjetas con las respuestas en un papelografo (ver cuadro de

POSIBLE DECISION)
5) Discutir las preguntas de analisis. También pueden consultar los conceptos en el Material

de Referencia para facilitadores.

PREGUNTAS DE ANALISIS:

1. Existen presiones que influyen sobre el tener o no relaciones sexuales? cCuales son?
(impulso sexual, mensajes de los medios de comunicacion, querer ser adulto, falta de
comunicacion sobre sexualidad de parte de los padres y otros adultos, carencia de

autoestima)

103

Live(s
FROSALUD - RS



2. Fs dificil tomar la decision de tener o no relaciones sexuales? Qué puedes hacer para
mantener tu decision?

3. Qué es lo que una persond necesita saber hacer si decide tener relaciones sexuales de
una manera responsable?

4. Podrias cambiar tu decision de tener 0 110 relaciones sexuales en la proxima ocasion que
se te presente? ¢Como?

(Nota: Explique gque lofas adolescentes que dicen "si” a tener relaciones sexuales sin
proteccion, deben estar conscientes del significado de la decision para evitar las
consecuencias e implicaciones que s€ pueden presentar como las Enfermedades de
Transmision Sexual, el VIH/SIDA, el riesgo de un embarazo no deseado, rechazo de su
familia...)

6) Luego, pedir que piensen en las formas de superar cada posible barrera y que den un
ejemplo ante el grupo sobre como superar las barreras.

7) Para concluir €l ejercicio, resumir las preguntas y respuestds citadas en TECNICAS DE
NEGOCIACION ( citadas en el nimero 9).

8) Distribuir las Hojas de Trabajo RELACIONES SEXUALES NO PROTEGIDAS DURANTE LA
ADOLESCENCIA y discutirlo con los participantes.

9) TECNICAS DE NEGOCIACION
a) éQué debe hacer un/a adolescente si le proponen tener relaciones sexuales?

La respuesta depende de nosotros/as mismos/as, de nuestros valores y del significado
que para cada uno tiene el tener relaciones sexuales. 5in embargo, es importante
considerar las consecuencias de tan importante decision. Asimismo, estar seguros/as
que la decision la tomamos por voluntad propia y no por lograr la aceptacion de los
amigos/as o retener a nuestra pareja.

b) éComo hago para decirle a mi pareja que NO quiero tener relaciones
sexuales?

Hay varias maneras de decir NO, lo importante es que t( y tu pareja puedan hablar con
naturalidad de estos temas. En el €aso de que no logren ponerse de acuerdo es

importante que en.

En primer lugar explica tus motivos, puedes decir NO porque no me siento segura.
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- 0 no lo quiero hacer.
No me siento segura.
- Simplemente puedes decir No y cambiar de tema.

c) Algo importante que tienes que recordar, es que nadie puede forzarte a hacer algo
que no quieras. Puedes decir NO tantas veces como Sea necesario para que tu pareja
lo entienda. No olvides, que siempre que tengas dudas, es mejor esperar.

Es importante realizar un analisis antes de tomar una decision.

POSIBLE DECISION

|RAZDNES POR LAS CUALES TENER RAZONES POR LAS CUALES NO TENER O
|RELACIDNE5 SEXUALES AHORA POSTERGAR LAS RELACIONES SEXUALES

| 05
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HOJA DE TRABAJO

RELACIONES SEXUALES NO PROTEGIDAS

DURANTE LA ADOLESCENCIA
Vida sexual
precoz

< EMBARAZO PRECOZ

o

Matrimonio

Embarazo no
deseado

Niro no
deseado

Tentativa de such VIH/SIDA

Desarrollo

limitado de forzado

la madre / h 4

adolescente Abortoe provocado

Dﬁgﬁ?::ﬁ?‘f’ Traumatismo
de la mama
Mal cuidado del
Divorcio nifno
Esterilidad
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Actividad No. 2 “Acuerdo o desacuerdo”

Tiempo: 15 minutos
Objetivo: Generar reflexion personal y la toma de decisiones responsables
con respecto a relaciones sexuales.
Material:
v Tiza
v Pizarra

/ Hoja de preguntas DE ACUERDO/DESACUERDO
Procedimiento;

1) Explicar que en este ejercicio se generara una polémica para abrir al debate sobre la
sexualidad.

2) Preparar los 2 tarjetones grandes, uno con "DE ACUERDO” y la otra que dice
“DESACUERDQ"

3) Colocar los tarjetones grandes en 2 polos 0 extremaos de la sala.

4) Explicar a los estudiantes:
a) Voy a entregarles un listado de frases que leeremos juntos und a una.
b) Después de leer cada frase se debe acercar al tarjeton que representa tu valor (si estds

de acuerdo o no con la frase).

5) Preguntar a los estudiantes si tienen preguntas.

6) Después de la 2da. 4ta, 6ta frase, guiar un debate entre los "DE ACUERDQ" y los
“DESACUERDO"

7) Concluir el ejercicio, explicando la necesidad de respetar a los valores de cada persona.
Todas son importantes aungue no estén de acuerdo con ellos.
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HOJA DE TRABAJO
PREGUNTAS: DE ACUERDO/DESACUERDO
1) El varon por naturaleza tiene mas ansiedad de satisfacer sus deseos sexuales que la mujer.

« De acuerdo
e Desacuerdo

2) Se deberia permitir el aborto para la joven que se embaraza sin desearlo.

o De acuerdo
« Desacuerdo

3) La virginidad favorece la estabilidad del matrimonio.

« De acuerdo
« Desacuerdo

4) En una relacion de enamorados, el limite para las caricias sexuales lo establece la mujer.

e« De acuerdo
« Desacuerdo

5) La funcion principal de la relacion coital o sexual es la reproduccion.

« De acuerdo
« Desacuerdo

6) Si una mujer solicita usar un métado anticonceptivo, debe usarlo aunque la pareja no este
de acuerdo.

« De acuerdo
« Desacuerdo
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
RELACIONES SEXUALES O COITALES

1. & Qué es la relacion sexual o coital?

El acto sexual propiamente dicho llamado coito o cépula consiste en la introduccion del pene
erecto en la vagina de la mujer, que conducira al orgasmo como una de las expresiones del
placer sexual.

Durante el acto sexual se produce la eyaculacion o expulsion de liquido seminal que contiene
los espermatozoides que son depositados en el fondo de la vagina para luego ascender
pasando por el cuello uterino, el (tero y trompas con el objeto de encontrar al ovulo que es la
célula sexual femenina.

5. iCuando tener la primera experiencia sexual?

En realidad no existe una “edad” precisa, obviamente tener relaciones sexuales a edades
tempranas no es recomendable porque ademds de traer problemas a la salud pueden haber
consecuencias emocionales y sociales importantes; es necesario partir de la idea de que la
primera experiencia sexual es un hecho trascendente y por lo tanto, hay que estar preparado
para ello.

Es fundamental que la persona haya pensado bien y analizado sus posibilidades antes de
iniciar su actividad sexual, debe conversar con la pareja y negociar el uso de algin método de
prevencion del embarazo y contagio de alguna enfermedad de transmision sexual.

No te olvides que no existen metodos de prevencion 100% seguros. Solo la abstinencia es
totalmente segura.

3. ¢éQueé debemos tener en cuenta a la hora de decidir sobre tener relaciones
sexuales?

En primer lugar es importante que sea una decisién tuya y no por presion de otros, un tipico
ejemplo de inmadurez afectiva es el "chantaje emocional”. Llamamos asi a la amenaza
(generalmente de parte del varon) de dejar a la corteja 0 enamorada -o acostarse con otra- si
ésta se niega al contacto sexual.

Quien dice: "S/ realmente me quieres, dame la prueba de amer!" demuestra que ni ama ni
sabe de amor.

Recuerda que lo que cuenta es lo que uno siente y piensa sobre si mismo, no lo que los demas
dicen.
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4. éQué formas de amar existen?

Es una tarea muy dificil la de definir que es el amor, pues este sentimiento varia mucho de
una cultura @ otra en su intensidad y forma de manifestarse. Los cientificos han clasificado seis
formas de amor romantico, Ellas son:

a) Amor erdtico : Amor basado en la atraccion fisica y el deseo sexual intenso.
b) Ameor ludico : Modalidad festiva del amor, aqui domina el placer y los jugueteos sin gue
necesariamente se llegue a la relacion sexual. Forma de amar muy caracteristica en la

adolescencia.

¢) Amor maduro : Amor producto de la amistad, solido, estable, resistente a las crisis, pero
sin apasionamiento intenso.

d) Amor tormentoso: Amor arrebatado y confuso, con subidas y bajadas, con idas Yy
venidas, a momentos hermoso y apasionante, en otras doloroso y tormentoso.

e) Amor practico : Amor controlado y practico. Se busca la pareja teniendo en cuenta una
lista de cualidades.

f) Amor espiritual : Se basa en una idea cristiana del amor, carino paciente, bondadoso vy
siempre presente.
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UNIDAD III PARA UNA VIDA SEXUAL SANA'Y SEGURA

SEGUNDA SESION: PLANIFICACION FAMILIAR O REGULACION
VOLUNTARIA DE LA FECUNDIDAD (R.V.F.)

Objetivo general

- Proponer el concepto de la R
los metodos anticonceptivos

egulacion V
disponibles para motivar a los jovenes

ellos estén listos para tener relaciones.

Tiempo: 45 minutos.

OBJETIVOS
| ESPECIFICOS

1) Explicar los puntos
claves (beneficios,
caracteristicas, Uso,
etc.) de los métodos
anticonceptivos o de
R.V.F.

2) Diferenciar entre
los rumores, mitos y
| verdades que existen
con respecto a los
meétodos.

3) Describir y analizar
los derechos
reproductivos.

Metodos
‘anticonceptivos

Condon
Pildoras
Inyectables

Caracteristicas.
'Ventajas y
Desventajas.

' Uso.

Rumores y
Realidades.

' Videos: "Metodos
anticonceptivos”
(Arte y Parte) 0

|“Para una vida
sana y segura”

| (Prosalud}

Loels
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“TCONTENIDO __ |ACTIVIDADES

| MATERIAL ‘TIEMPD |
' |
. — e
1. Introduccion a la| Lapices |30 min.
R.V.F. Cuadernos
| Tiza
| Pizarra
| Cinta masking
| Marcadores
Papelografo '
Hojas de trabajo: |
Historias 1,2,3 ‘
| Los Beneficios |
de la RVF ,
2. Trabajo en 15 min
‘grupos: “Eligiendo Modelo de ‘
un método” orientacion
| | |
Actividad Equipo de 60 min
| extracurricular: proyeccion. |
Proyeccion para Video ,
| todo el colegio.
| |
| | |

oluntaria de la Fecundidad (R.V.F.) e introducir
de usarlos cuando
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Mensajes Claves: CD
f

( 1) Lo Regulacion Voluntaria de la Fecundidad (RVF) o Planificacién familiar, e el
\D derecho de los hombres y mujeres, de controlar libre y voluntariamente su

r

fecundidad, decidir cuantos hijos quieren tenery cuando tenerlos.

2) La prevencion del embarazo debe ser una responsabilidad compartida entre el
hombre y la mujer.

3) Solamente existen dos formas seguras de gue no ocurra un embarazo:
a) La abstinencia que es no tener relaciones sexuales o coitales.

b) Usar algiin método anticonceptivo correctamente.

N/

Actividad No. 1 “Introduccién a la Regulacion Voluntaria de la Fecundidad”.
Tiempo: 30 minutos

Objetivos: Explicar los puntos claves (beneficios, caracteristicas, uso, etc.) de los
métodos anticonceptivos o de R.V.F.

Diferenciar entre los rumores, mitos y verdades que existen con respecto a
los métodos.

Material:

/ Hojas de papel

J Boligrafos.

/ Cartillas de metodos

7 Rotafolio (sobre los métodos)

J Pene de madera

/ Muestrario de los métodos anticonceptivos.
/ Videos (para una sesion suplementaria)

L2
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Procedimiento:
1) El o la facilitador/a debe aclarar lo siguiente:

- El propdsito de esta actividad es difundir informacién, promover actitudes y practicas
sanas en torno a la Salud Sexual y Reproductiva, 1a Planificacion Familiar o Regulacion
Voluntaria de Fecundidad (RVF) y métodos anticonceptivos.

- No estamos incentivando al uso de ningun método anticonceptivo, €n particular,
solamente se presenta las opciones que existen. Aungue es posible que la mayoria de
los alumnos quizas no lo necesiten ahora, pueden necesitarlo en el futuro.

2) Pedir al grupo que mencione todos los métodos anticonceptivos naturales y modernos que
conozca y anotarlos en la pizarra.

3) Indicar en el muestrario los métodos anticonceptivos que existen en PROSALUD.

4) Explicar los métodos al grupo dando la siguiente informacion usando como guia las cartillas
de métodos:

- Caracteristicas y como funciona el metodo.
- Beneficios del metodo.

- Como usarlo.

- Donde obtenerlo.

- Rumores y realidades.

5) Permitir que los alumnos expresen su reaccion hacia cada metodo.

6) Si los alumnos parecen incomodos tocando los métodos, sefialar que parte de |a madurez
necesaria para una relacion sexual es sentirse suficientemente comodo para hablar y usar

el metodo.

7) Enfrentar otras inquietudes acerca de cada método. Disipar los mitos (por ejemplo, las
pastillas producen cancer, los preservativos disminuyen el placer de las parejas).

8) Alentar a los estudiantes a discutir estos puntos con sus padres.
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Actividad No. 2 “Eligiendo un método anticonceptivo”™.

Tiempo: 15 minutos
Objetivo: Describir y analizar los derechos reproductivos.
Material:

/ 3 tarjetas con las historias escritas.

J Hojas de papel.

v Boligrafos.

/ Rotafolio (meétodos)

/ Muestrario de todos los métodos anticonceptivos.

Procedimiento:

1) Dar un breve resumen de los puntos clave sobre 10s métodos R.V.F., con la ayuda del
rotafolio y/o muestrario reforzando con el material de referencia sobre los métodos.

2) Organizar tres grupos y repartirles a cada uno, una historia para que analicen y seleccionen
el método anticonceptivo mas adecuado, justificando la eleccion,

3) Escribir en el pizarron las opciones de métodos anticonceptivos.

4) Pedir un representante por equipo que lea ante el grupo el caso que analizé y el método
que eligio su equipo, exponiendo sus razones de la eleccion. Esta secuencia se continuara
hasta que los 3 equipos hayan expuesto.

5) Reflexionar con el grupo con las siguientes preguntas de analisis y con las que surjan en el

desarrollo del ejercicio.
PREGUNTAS DE ANALISIS

1) LQueé elementos se consideran para optar por un metodo?

2) éExiste un solo metodo para todas las situaciones? cPor que?

3) ¢Quién debe decidir el uso de un método? ¢Por que?

4) éCudl serd la razon por la que muchos adolescentes no apten adecuadamente por
un método?

6) Leer nuevamente los mensajes claves.

7) Cerrar la actividad LEYENDO los beneficios de la RVF y de comentando con el grupo la
importancia de la adecuada seleccion y utilizacion de un meétodo anticonceptivo.

8) Como actividad de reforzamiento, invitar a los alumnos a visitar i0s centros de salud mas
cercanos a su domicilio e identificar al o la promotord de salud sexual y reproductiva, pard
que los alumnos la conozcan y reciban orientacion en los servicios de salud que brindan en

su centra
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HOJA DE TRABAJO: HISTORIA 1-2-3

Q__ SR

HISTORIA No. 1

José y Susana son novios hace mucho tiempo. durante los Ultimos
meses ellos se han hecho muchas caricias intimas pero nunca han
llegado a la relacion coital.

Ambos desean llegar a la intimidad pero no saben que metodo
usar porque no desean todavia tener hijo.

@ Qué metodos le aconsejarias? Por que?

HISTORIA No. 2
Juan y Martha han estado teniendo relaciones sexuales una
o dos veces por semana durante seis Meses.

Ellos han usado el coito interrumpido y parecia que les
funcionaba bien hasta que hace una semana se retraso la
menstruacion de Martha, ambos temieron que pueda haber
quedado embarazada, pero luego de dos semanas llegt la
menstruacion de Martha.

Ambos juraron no tener relaciones sexuales sin tener
alguna proteccion y ella quiere usar un metodo
anticonceptivo pero no sabe cual y ademas le da verglienza
ir al Centro de Salud.

Qué método anticonceptivo le aconsejarian?. Por qué?

J
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HISTORIA No. 3

Carlos y Sandra son enamorados. Una noche van a una fiesta.

a
Después de estar bailando , juntos, conversan Y deciden ir al
departamento de Carlos para_tener relaciones sexuales.
Sandra plantea a Carlos que quiere cuidarse de un embarazo y le
pide a Carlos que use el condén. A Carlos le molesta la idea de
usarlo.

- ¢Qué deben hacer Sandra y Carlos, si ambos quieren protegerse?

- éQue método anticonceptivo les aconsejarian?. Por quée?
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HOJA DE TRABAJO

LOS BENEFICIOS DE LA REGULACION VOLUNTARIA DE LA FECUNDIDAD

4 o A

Ayuda a la pareja a tener los
hijos que desea y en el momento
elegido.

X J

f- ® )

Alcanzar un mejor nivel de vida.

N

2 e N

Se reducen las posibilidades de
complicacion ocasionadas por el
aborto.

3 XS
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Esta hoja de trabajo es para que sea leida en la clase.

4 o

e

Protege la salud de la madre, al
permitir embarazos no tan
sequidos.

.
i o

Atender mejor a los nifos,
dedicandoles mas tiempo a
cada uno.

\ ,

(@ ®

Los nacimientos espaciados
pueden contribuir a una mejor
nutricion de los ninos, entre
otros, porque las madres

pueden dar el pecho a sus hijos
por un tiempo mas prolongado.

o /
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HOJA DE TRABAJO
ACROSTICO “ACCEDA"
Estos pasos claves deben ser leido al final de la sesion.

El siguiente acrostico "ACCEDA” es un recurso pard recordar los principales pasos en la

orientacion interpersonal para el/la adolescente.

MODELO DE ORIENTACION

INTERPERSONAL PARA EL/LA ADOLESCENTE
~ ENSALUD SEXI JAL Y REPRODUCTI VA

A |Atienda al/la joven cordialmente

C |Converse calidamente con el/la joven.

C |Comunique al/la joven las opciones de

| Encamine al/la joven hacia la opcion mas
E |apropiada para el o ella,

D |explique ventajas y desventajas.

entrevista

prevencion anticonceptiva que se dispone.

Describa como funciona la opcion/alternativa,

A |Acuerde un seguimiento y la proxima fecha de
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES
SSR, PF, METODOS DE R.V.F.

1. CONCEPTO DE SALUD SEXUALY REPRODUCTIVA (SSR)

Segin la definicion de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), "La salud sexual
reproductiva”, supone un estado de completo bienestar fisico, mental y social en lo que
respecta a todo |o relacionado con el sistema reproductivo y sus funciones y procesos, ¥ no
simplemente a la ausencia de enfermedad o debilidad. La salud reproductiva implica Ia
capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria y sin riesgos y de procrear, Y la libertad
para decidir hacerlo 0 no hacerlo, cuando y con qué frecuencia”

2. {QUEESLA PLANIFICACION FAMILIAR O REGU LACION VOLUNTARIA DE LA
FECUNDIDAD?

La Regulacion Voluntaria de la Fecundidad (RVF) o Planificacion familiar, es el derecho de las
personas, hombres y mujeres, de controlar libre y voluntariamente su fecundidad, decidir
cuantos hijos quieren tener y cuando tenerlos.

La RVF permite disfrutar de la sexualidad, prevenir los embarazos no deseados vy los abortos.
Esta decision les dara mayores posibilidades de mejorar las condiciones de vida para los hijos,
darles mas atencion, mejor educacion y mejor alimentacion.

METODOS R.V.F.
a) Métodos naturales:

- El ritmo o calendario.
- El MELA (método de la lactancia materna)
- El Coito interrumpido

b) Métodos modernos:

- El condon masculino y femenino.

- Los 6vulos vaginales.

_  Las pildoras anticonceptivas 0 anticonceptivos orales combinados (AOC).
- La inyectable DEPO PROVERA.

- Fl Dispositivo Intrauterino (DIU) o T de Cobre.

- La ligadura de trompas (para la mujer).

_ La vasectomia (para el hombre).

Z=
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A) METODOS NATURALES
1. METODO DEL RITMO O CALENDARIO
£Qué es el método de ritmo 0 calendario?

Llamado también de abstinencia periodica, se basa en que la pareja no debe tener relaciones
cexuales durante el periodo fértil de la mujer. Los dias fértiles son aquellos dias donde se
produce la ovulacion o expulsion de un ovulo listo para ser fecundado.

La expulsion del évulo generalmente ocurre en la mitad del ciclo menstrual regular de 28 dias.
Se debe contar desde el primer dia de la menstruacion nueve dias. Durante estos dias, si
puede tener relaciones sexuales. Los siguientes nueve dias, no debe tener relaciones sexuales
<i desea evitar el embarazo. Después puede volver a tener relaciones sexuales hasta el fin del
ciclo.

Para establecer el periodo fertil de la mujer, es necesario hacer un control de los ciclos
menstruales durante seis meses y es muy importante acudir a un centro de salud, para recibir
la orientacion.

Por lo general las adolescentes no tienen ciclos menstruales regulares, por ello este no es un
método recomendable.

Ventajas
» No utiliza ninguna sustancia quimica.

» No cuesta dinero
» No produce efectos colaterales.

Desventajas

% No es un método seguro debido a los muchos cambios que esta sujeto el ciclo menstrual.
» No previene el contagio de las ETS/VIH/SIDA
Debe existir un acuerdo entre la pareja, ya que ambos deben estar dispuesto a abstenerse de

tener relaciones sexuales en esos dia peligrosos.
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B) METODOS MODERNOS:
1, PRESERVATIVO O CONDON MASCULINO

El condén masculino es una funda delgada hecha de latex que se coloca en el pene erecto
antes del acto sexual.

éCual es su efectividad?

| 3 efectividad del conddn depende principalmente del uso correcto, €s del 90%.

. Con el uso de un espermicida o del lubricante ForPlay que contiene nonoxinol-9, en la punta y
por fuera del condon, aumenta la proteccion de prevenir un embarazo no deseado y el
contagio de una ETS incluyendo el VIH/SIDA.

iCual es el mecanismo de accion de los condones?

% Los condones constituyen una barrera fisica que impiden que los espermatozoides entren
en el érgano reproductor femenino. También previenen la transmision de ETS/VIH entre
companeros sexuales.

éQuienes pueden usa condones?

Los hombres y las mujeres que corren el riesgo de contraer ETS/VIH

Los hombres y las mujeres que tienen actividades sexuales o coitales.

Los hombres y las mujeres que necesitan un metodo temporal o de respaldo.
Los hombres y las mujeres que tienen actos sexuales con poca frecuencia.

VYYYVY

Ventajas del uso de condones

» Seguros.
% Previenen el embarazo no deseado y protege contra todas Jas ETS, incluido el VIH/SIDA.
» No tienen practicamente ningun efecto secundario (salvo la alergia al latex, que ocurre rara

vezr).

Se pueden obtener facilmente en la mayoria de los lugares (quioscos, pastilleros, licorerias,
supermercados, pulperias o tiendas de barrio)

» Tiene bajo poco.

> Representan una buena opcion para los adolescentes.

\.J

Desventajas del uso de condones

» Requieren un nuevo condon para cada relacion sexual.

FoRXS
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RUMORES Y REALIDADES SOBRE EL USO DEL PRESERVATIVO.

Rumor:
El preservativo se puede salir o romper durante el coito y quedar en el cuerpo de la mujer.

Realidad:

Para impedir que los preservativos se deterioren es necesario guardarlos debidamente y no
utilizar lubricantes basados en aceite, es aconsejable usar el lubricante sensual FORPLAY.
Para reducir la posibilidad de que el preservativo se salga o rompa, basta con asesorar a la
mujer y al hombre sobre la forma de como utilizario.

Rumor:
El preservativo puede quitarle fuerza al hombre e incluso dejarle impotente.
Realidad:

Muchos hombres dicen que los preservativos ayudan a mantener la ereccion y reducen la
eyaculacion prematura. -

-
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2. CONDON FEMENINO REALITY
iQué es el condon femenino?

El condén femenino es un nuevo metodo de barrera hecho de una funda de poliuretano (un
plastico flexible, fino, resistente e impermeable) que se puede colocar en el interior de la
vagina de la mujer hasta 8 horas antes del acto sexual. Es un método que le ayuda a prevenir
embarazos no deseados, y las enfermedades de transmision sexual (ETS), incluyendo la
infeccion VIH/SIDA.

iCuél es su efectividad?

La efectividad del condon femenino depende principalmente del uso correcto €s del 79 al
95%.

iCual es el mecanismo de accion del condon femenino?

£l condon femenino se constituye en una barrera fisica que impide que los espermatozoides
entren en el 6rgano reproductor femenino. También, previene la transmision de ETS/VIH entre
companeros sexuales.

¢Quienes pueden usa condones?

Mujeres que no quieren usar un metodo hormonal.

Mujeres que necesitan un método temporal o de respaldo.

Mujeres y hombres que corren el riesgo de contraer ETS/VIH y un embarazo no deseado.
Los hombres y las mujeres que tienen actividades sexuales o coitales.

Mujeres que estén dando de lactar.

Mujeres con alergia al latex.

Adolescentes.

Los hombres y las mujeres que tienen actos sexuales con poca frecuencia.

VYYVYVYVVYY

Ventajas

Y‘.-'

Es un método no hormonal, que no tiene efectos secundarios.

Es seguro si se lo utiliza correctamente, es suave, flexible, pero ultra resistente.
Proporciona proteccion similar o incluso mayor que el condon masculino, ya que cubre el
exterior de la vagina.

% No interrumpe el juego sexual y ayuda a mantener el placer. (Se puede colocar 8 horas
antes del acto sexual).

Es facil comenzar a usarlo y discontinuar su Uso.
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% Le da a la pareja una alternativa de no usar solamente el condon masculino, para la
proteccidn contra las ETS/VIH. La fertilidad regresa inmediatamente.

Desventajas

» Para que este metodo sea efectivo, hay que usarlo durante el coilo, al igual que
el condén masculino.

» Requiere un nuevo condon femenino para cada relacion sexual.
% Se requiere orientacion y practica para usarlos correctamente.

4. LA PILDORA ANTICONCEPTIVA O ANTICONCEPTIVOS ORALES COMBINADOS
(AOC)

Qué son las pildoras anticonceptivas?

Las pildoras o anticonceptivos orales combinados (AOC), son tabletas pequenas gue toman las
mujeres una vez al dia para evitar el embarazo. Es un método seguro temporal y efectivo de
planificacién familiar para las mujeres. Estd compuesto por dos hormonas sintéticas
fermeninas: estrégeno y progestageno que ya existen en el cuerpo de la mujer.

Presentacion

Vienen en paquetes de 21 y 28 unidades. Hay 7 pildoras de color café llamadas placebos o de
hierro.

iCual es el mecanismo de accion de la pildora?

% Inhiben la ovulacién. O sea que su accion no permite que el Gvulo madure. Por lo tanto, no
hay ovulacion ni fecundacion.

> Hacen espesar el moco cervical que tiene cada mujer por naturaleza, de manera que
impide la penetracion de los espermatozoides.

% Producen cambios en el endometrio.

% Reducen el transporte de los espermatozoides a nivel de las trompas.

ZCual es su efectividad?

» Sequros y eficaces si se usan sistematica y correctamente. Cuenta con un 97% de

efectividad, lo cual significa que de 100 mujeres que toman la pildora correctamente
durante un ano, 97 de ellas no quedaran embarazadas.
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¢Quién puede usar los AOC?

Todas las mujeres en edad reproductiva o que hayan tenido cualquier numero de partos
que:

. Desee usar este método de anticoncepcion.
» No tenga ninguna contraindicacion.

£Quién no debe tomar la pildora?

'Si la respuesta a una de estas preguntas es "si" no es conveniente usar la pildora
anticonceptiva sin antes consultar al medico:

% ¢Cree usted que esta embarazada?

iEst4 retrasada en su menstruacion? (Podria indicar la presencia de un embarazo)

;Esta dando de lactar a un nifio menor de seis meses?

:Tiene dolores de pecho, respiracion entrecortada, hinchazon o dolor en las piernas, O
tiene las venas hinchadas? (Podria indicar problemas circulatorios o del corazon).

¢Es su presion sanguinea alta?

;Esta tomando medicamentos para evitar convulsiones?

;Tiene fuertes dolores de cabeza? éDepresion aguda?

¢Alguna vez le han encontrado azucar en la orina? (Podria indicar diabetes)

¢Sangra entre un periodo menstrual y otro?

;Tiene abultamientos en los senos? (Podria indicar cancer mamario)

¢Tiene alguna enfermedad en el higado, los ojos amarilios © la piel amarillenta? (Podria
indicar hepatitis activa o cirrosis grave).

% (Tiene usted 35 o mas afios de edad y fuma mucho? (20 cigarrilios/dia 0 mas)?

YN YY
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Uso de la pildora

El ciclo de pastillas se debe tomar a partir del primer dia de menstruacion durante todas los
dias, si es posible a la misma hora hasta terminar. Es aconsejable que la mujer que decida
usar este metodo por primera VvezZ, reciba orientacion de un personal especializado, quien
determinara si éste es el adecuado para su organismo.

Debe ser usada sistematica y correctamente:

« Sise olvida tomar la pildora un dia, al dia siguiente debera tomar dos: una, el momenta en
que se acord y otra como de costumbre, por la noche.

« Si se olvida por 2 dias o mas, suspender el método hasta la proxima regla y usar otro
metodo alternativo.

Ventajas del uso de la pildora
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% Son reversibles: la fertilidad regresa rapidamente. El anticonceptivo oral mas reciente
contiene dosis bajas de hormonas.

% La pildora no interfiere con la intimidad de la pareja y, cuando la mujer quiere tener un
nifio, sélo tiene que dejar de tomarla para volver a su estado fertil.

» Su uso se puede discontinuar facilmente.

% Tienen efectas beneficiosos que no se relacionan con la anticoncepcion:

- Reduce el riesgo de cancer endometrial en un 80%.

- Las mujeres que la usan por mds de dos afios tienen 40% menos de riesgo de sufrir
cancer de ovario, y de utero (matriz).

- La pildora protege contra otras enfermedades, como la enfermedad pelvica inflamatoria,
y ciertas enfermedades no mortales en las mamas.

- Se ha utilizado para prevenir y tratar la endometriosis.

. Debido a su eficacia para prevenir embarazos, cuando la pildora es usada de forma
apropiada, también protege contra embarazos ectopicos, que representan un peligro
mortal para la mujer por tener lugar fuera del utero.

- Se ha observado que algunos tipos de pildoras ayudan a tratar el acne.

- Ayudan a evitar los colicos menstruales y puede hacer que la menstruacion se vuelva

mas reqular. Muchas mujeres que toman la pildora tienen menos sangrado durante
sus periodos menstruales.

Desventajas y efectos secundarios del uso de la pildora
Es necesaria una consulta médica antes de usarlas.

% Al principio puede ocasionar dolores de cabeza, mareos, nauseas y sangrados. Estas
molestias desaparecen normalmente después de tres meses. S5 no desaparecen es
necesario consultar con el medico.

» Si se olvida tomarla puede quedar embarazada.

» Cambios del estado de animo.

No previene las ETS/VIH/SIDA.
Requieren de mucha disciplina para su usg.

% Estd contraindicada en problemas de varices, higado, apoplegia, ataque de corazon o
coagulos sanguineos y presion alta.

» lLas mujeres embarazadas o que sospechen de un embarazo no deben tomar la pildora.

iCuales son las seiiales de alerta cuando se esta tomando la pildora?

» Intenso dolor abdominal (en el estémago).
% Intenso dolor al pecho o respiracion entrecortada.
% Fuertes dolores de cabeza.

l.'n:Q’CEu
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% Problemas en los ojos, vision nublada, vision doble,, cegruera parcial, especialmente en
mujeres que usan lentes de contacto.

RUMORES Y REALIDADES SOBRE EL USO DE LA PILDORA

Rumor:
% Causan infertilidad. Las mujeres que toman por mucho tiempo la pildora nunca podran

llegar a tener hijos.

Realidad:

% Cuando la mujer deja de tomar |a pildora, su fertilidad vuelve a la normalidad al cabo de
unos meses.

Rumor:

% "La pildora causa cancer".

Realidad:

% No existen pruebas definitivas que indiquen que la pildora cause cancer de cervix o
mamas, sino que los estudios realizados indican que los anticonceptivos orales protegen
contra el cancer de ovarios y el endometrial.

Rumor:

» Requieren un periodo de "descansa’. "La mujer debe dejar de tomar la pildora despues
de un afio o dos, para que su cuerpo "descanse” de las hormonas.”

Realidad:

» No hay nada que sugiera que las mujeres que toman la pildora deben dejarla de forma
periodica para que su Cuerpo "descanse"; de hecho, la probabilidad de embarazo por
abandono del método supone mayor riesgo para la salud de la mujer.

Rumor:

% Causan defectos de nacimiento. Las mujeres que han tomado la pildora tienen hijos con
malformacion.

Realidad:

» Si una mujer deja de tomar la pildora y se embaraza, su bebé serd normal. No hay
indicios que al haber tomado la pildora provoque malformaciones en los bebeés.

Rumor:

Las mujeres solo necesitan tomar la pildora los dias en que tienen relaciones sexuales.

Realidad:

» La pildora solo es efectiva si se toma todos los dias, una pildora cada dia.
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ANTICONCEPTIVOS INYECTABLES

5. éQué son los anticonceptivos inyectables?

Los anticonceptivos inyectables solo de progestageno, por ej. Depo Provera, no contienen
estrogeno. Para prevenir el embarazo se aplica una inyeccion cada tres meses.

Cuando la mujer recibe la primera inyeccion en los primeros siete dias de su ciclo menstrual,
los anticonceptivos inyectables son en un 99% efectivos en la prevencion del embarazo.

Para estar debidamente protegida, la mujer necesita ser inyectada una vez cada 90 dias, en el
caso de Depo-Provera.

iCual es su mecanismo de accion?

% Inhiben la ovulacion.
> Hacen gue el moco cervical se espese (dificulta la penetracion de los espermatozoides.

£Quién puede usar los inyectables sélo de Progestageno?

Toda mujer de cualquier edad reproductiva o que haya tenido cualquier nimero de partos
que:

% Desee usar este método de anticoncepcion.

» No tenga contraindicaciones.

éQuién no debe usar los inyectables solo de Progestageno?
Las mujeres:

% Embarazadas o sospechan de un embarazo.
» Tengan sangrado vaginal inexplicado (antes del examen medico)

L

¥ Cancer mamario actual.
Ventajas

Los inyectables son muy efectivos.

Son totalmente reversibles .

Su efecto es relativamente duradero.
Faciles de usar.

No interfieren con el acto sexual.

Nadie tiene que saber que se estan usando.
No influyen en la lactancia materna.
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» Tienen efectos beneficiosos que no se relacionan con la anticoncepcion {reducen el riesgo
de cancer del ovario y el endometrio en un 80%, y protegen del ermnbarazo ectopice.

La mayoria de las usuarias experimentan irreqularidades en su periodo, como la
amenorrea (falta de menstruacion).

“‘."

% La fertilidad tarda en regresar (un promedio de 10 meses a partir de la fecha de la
(ltima inyeccion.) en usos mas o menos prolongados.

» No protegen contra las ETS/VIH-SIDA.

% Manchas pequefias de sangre entre menstruaciones.
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RUMORES Y REALIDADES SOBRE EL USO DE LA INYECTABLE

Rumor:
% Los inyectables causan la infertilidad permanente.

; Realidad:

» No hay nada que indique que los anticonceptivos inyectables causen infertilidad
permanente.

mor:
% Los anticonceptivos inyectables dafaran al bebe si se queda embarazada.

Realidad:

» Debido a que los anticonceptivos inyectables son muy efectivos para impedir el
embarazo, hay poco riesgo de gue el feto esté expuesto a los mismos, pero incluso si se
diera dicha circunstancia excepcional, no se ha observado que las hormonas tengan
ningun efecto dafino sobre el feto.

Rumor:
% Los anticonceptivos inyectables causan cancer.

Realidad:

% La investigacion indica que la Depo-Frovera no aumenta el riesgo de cancer de ovarios ni
de cuello del Gtero.

130
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DISPOSITIVOS INTRAUTERINOS (DIU)

6. ¢Qué son los Dispositivos Intrauterino (DIU)?

El DIU es un dispositivo que se inserta en el (tero para impedir el embarazo. Existen
diferentes tipos: algunos son de plastico, otros estan envueltos en cobre y otros liberan
hormonas paulatinamente.

Los DIU de cobre que son los mas efectivos, impiden que el esperma llegue a la cavidad
uterina y las trompas de Falopio, donde tiene lugar la fertilizacion, ademas de que el cobre
debilita el esperma. La T de Cobre como se o llama, se puede dejar puesta y su efecto dura
por lo menos 10 anos.

Ventajas

% Para muchas mujeres el DIU es una forma cémoda, muy eficaz y duradera de impedir el
embarazo.

% Una vez se coloca, la mujer no tiene que hacer nada para que funcione; solo debera
comprobar periddicamente que el DIU esté en el utero.

% Cuando se quita, la mujer recupera su fertilidad de inmediato.
% Su uso no interfiere con la intimidad de la pareja.
Desventajas

% Debe ser introducido por personal capacitado.

% Si una mujer con un DIU contrae una ETS, tiene mayores probabilidades de que ello
provoque una inflamacion pelvica.

» Con el tiempo el DIU a veces puede dar lugar a menstruaciones con mayor pérdida de
sangre, lo que puede causar anemia o hacer que empeore si ya existe.
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RUMORES Y REALIDADES SOBREELDIUOT DE COBRE

Rumor:

% Si una mujer usa DIU nunca podra tener hijos.

Realidad:
'» Las mujeres que usen el DIU podran tener hijos después de quitarse el dispositivo.
Rumor:

% El DIU es solo para mujeres que ya han tenido hijos.

Realidad:

% También pueden usarlos las mujeres jovenes que hayan tenido relaciones sexuales.

Rumor;

» Si la mujer que tiene colocado el DIU se queda embarazada, el nifio nace con el DIU en
su cuerpo.

Realidad:

% En el caso excepcional de que la mujer que usa un DIU quede embarazada, el DIU no se
incrusta en el cuerpo del nifio, ni causa malformaciones.
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LIGADURAS DE TROMPAS

7. éQué es la ligadura de trompas?

La ligadura de trompas de Falopio es la esterilizacion voluntaria de la mujer. Es el metodo
anticonceptivo de mayor uso en Bolivia. Puede llevarse a cabo en 20 minutos, frecuentemente
. con anestesia local.

La esterilizacién consiste en una pequena incision en el abdomen para cortar o bloquear las
trompas de Falopio, conducto por el que los ovulos pasan de los ovarios al utero. Elio impide
que el esperma se junte con el ovulo impidiendo el embarazo.

Ventajas

s

» La mujer no tiene basicamente que preocuparse de tener hijos, ni de ninguno de los
riesgos de tipo médico relacionados con el embarazo.

» El riesgo de cancer de ovarios es ligeramente menor en las mujeres esterilizadas.
Desventajas

» Es muy raro que existan repercusiones médicas derivadas de la esterilizacion de la mujer.
-

» La ligadura de trompas debe considerarse permanente. Es irreversible.

% De vez en cuando (menos del 5% de los casos) la mujer tiene una infeccion o sangra
después de la operacion, pero estos problemas se solucionan faciimente con atencion
médica. Es comin que haya algo de dolor después de la operacion, pero no dura muchao.

% La esterilizacion no protege contra las ETS, incluyendo la infeccion por el VIH.
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RUMORES Y REALIDADES SOBRE LA LIGADURA

Rumor:
| a esterilizacion de la mujer es una operacion dolorosa y complicada.

Realidad:

La esterilizacion de la mujer no requiere Ingreso en el hospital y se puede hacer con
anestesia local.

Rumor:

» La esterilizacion debilita a la mujer.

Realidad:

» No hay indicio médico que corrobore este rumor.

Rumor:

> Después de la esterilizacion la mujer no vuelve a menstruar.

Realidad:

> La esterilizacion no debe confundirse con la histerectomia, que consiste en extirpar el
(tero, lo que si pone fina la menstruacion. Después de la ligadura de trompas, la mujer
continua menstruando.

Rumor:

» La esterilizacion hace que la mujer se engorde.

Realidad:

» No hay pruebas de que la esterilizacion haga que la mujer gane peso. Para tranquilizarla,
conviene indicar que la esterilizacion no va a afectar su capacidad sexual ni su peso.
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VASECTOMIA

8. éQué es la vasectomia?

La vasectomia, esterilizacion del hombre, consiste en bloguear pequenos conductos -vas
deferens- para impedir que €l esperma entre en el semen. Es un procedimiento muy simple e
inocuo, y tiene una eficacia del 99.9% en la prevencion del embarazo.

Este procedimiento puede llevarse a cabo con anestesia local y en 15 minutos 0 menos, tras
un breve examen medico.

Ventajas
% La vasectomia es un método efectivo, inocuo, rapido y barato.

» Una vez que se supere las molestias resultantes de la operacion y no se encuentre esperma
en el semen, tanto él como su pareja pueden dejar de preocuparse de tener que utilizar
otro método para evitar embarazos no deseados.

% La vasectomia no da lugar a impotencia, ni a cambios en el deseo o el desempeno sexual.
Desventajas

% Practicamente toda cirugia implica alalin riesgo, y la vasectomia no es diferente, pero los
riesgos son minimos, debido a lo simple que es, a gue se usa anestesia local y a que el
procedimiento ocurre en condiciones higienicas.

La vasectomia debe considerarse permanente. Es irreversible.

Y
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Después de la vasectomia, el hombre no se vuelve inmediatamente infértil, por lo que hay
que utilizar otro método anticonceptivo hasta que no se encuentre ningun esperma en el
semen, lo que ocurre al cabo de tres meses o después de 20 eyaculaciones posteriores a |a
operacion.

% la vasectomia no proporciona proteccion contra las ETS, incluyendo el VIH.
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RUMORES Y REALIDADES SOBRE LA ESTERIZACION O VASECTOMIA

Rumor:

% La vasectomia es realmente un nombre elegante que significa castracion.

Realidad:

% En la vasectomia solo se bloguean o atan dos pequefos conductos en el escroto; no se
extirpa ninguna glandula u drgano. La vasectomia no se parece en nada a la castracion, y
no tiene ningln efecto en los niveles hormonales del hombre.

Rumor:

% El hombre esterilizado no puede tener relaciones sexuales.

Realidad:

La operacion no afecta al desempeno sexual del hombre. Se continian produciendo
hormonas masculinas necesarias para la ereccion, y el hombre siente lo mismo cuando
eyacula. Algunos hombres dicen gue la vasectomia hace el sexo mas placentero, porque no
hay posibilidad de embarazo.

Rumor:

% La vasectomia causa cancer.

Realidad:

% Existen pruebas de gue no causa cancer de prostata ni testiculos, asi como que no
ocasiona trastornas de salud a largo plazo.
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INFORMACION COMPLEMENTARIA

éQuién debe asumir la responsabilidad de usar un métado anticonceptivo?

Por mucho tiempo se ha considerado a la mujer como Ia Gnica responsable de usar meétodos
anticonceptivos. Hoy en dia con la equidad de género, la lucha por la igualdad de derechos y
oportunidades, se pretende que la mujer y el hombre hablen abiertamente sobre estos temas,
sobre sus ventajas y sus desventajas, de manera gue Ia decision de usar un metodo sea el
reswltado de un acuerdo de pareja.

RUMORES Y REALIDADES SOBRE LOS METODOS ANTICONCEPTIVOS

Rumor:
% Usar métodos anticonceptivos producen cancer, infertilidad o enloquecen,

Realidad:

» la creencia de que los métodos anticonceplivos son causantes de enfermedades,
producen infertilidad o que enloquecen, se basa en comentarios equivocados. Si los
anticonceptivos son usados en base a una informacion adecuada y con las precauciones
que cada uno requiere, prevendran problemas graves como son: un embarazo no

deseado y el contagio de enfermedades de transmision sexual.

Rumor:
El coito interrumpido es efectivo para evitar embarazos.

Realidad:
% E| coito interrumpido no es un método efectivo, pues existe el riesgo de embarazo,

porque sin importar el momento en gue se¢ retire el pene, puede haberse depositado
suficiente semen en la vagina.

Rumor:
> Lavandose bien las partes genitales después de tener relaciones sexuales se puede evitar

un embarazo.

Realidad:

% No es cierto. Este procedimiento de lavarse los genitales, no evita el embarazo. Una vez
que el hombre ha eyaculado en la vagina, los espermatozoides ascienden rapidamente
hacia las trompas de Falopio, donde se lleva a cabo la fecundacion. Alli ningun lavado
vaginal (agua, agua y limon, sal, vinagre, hierbas u otras sustancias), podra limpiar o
destruir los espermatozoides; por tanto la mujer puede quedar embarazada.
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UNIDAD III PARA UNA VIDA SEXUAL SANA Y SEGURA

TERCERA SESION: CONTINUACION DE REGULACION VOLUNTARIA DE
FECUNDIDAD

Objetivo:
- Familiarizarse en el uso del condén masculino y femenino.

Tiempo: 45 minutos.

'OBJETIVOS  |CONTENIDO "|ACTIVIDADES |MATERIAL | TIEMPO |
[ESPCIFICOS | = D IO !
|
1) Identificar las Condon |1. “Paso a pasito|Tiza 40 min. |
caracteristicas del |masculino. \para el uso del | Pizarra i
condon y su forma | conddn masculing |Tarjetas
de empleo. Condén femenino |y femenino™ Cinta masking |
Reality | Penes de
2) Diferenciar las | ! madera Y
actitudes de los | ' modelo pelvico |
varones y las | LIDERSGRAMA | |
mujeres hacia el , Condones | |
condon. I | ,
. | Hoja de trabajo | |
3) Despejar dudas |
y rumores | ! ‘
| 5. Actividad de | LIDERS'GRAMA |5 min.
4) Reforzar los ‘ | casa: | |
conocimientos LIDERS'GRAMA | .
sobre la Salud | I. | |
|Sexuai y | | | | |
Reproductiva. | | |
| | | | '
| | | |
| | | | | |
| | | | | |
| | | | |
| | ) I S SRS
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Actividad No. 1 “Pasito a pasito para el uso del condon masculino y femenino”

Tiempo: 40 minutos
Objetivos Identificar las caracteristicas del conddn y su forma de empleo.
Diferenciar las actitudes de los varones y las mujeres hacia el condon.
Despejar dudas y rumores.
. Material:

v Condones masculinos y femeninos
v Penes de madera y modelo pélvico.
¥ Tarjetas con instructivo de uso del condon masculino y femenino.

Procedimiento:

1) Introducir el tema presentando los objetivos de la sesion.

2) Circular en el curso condones y haga que los alumnos lo abran y antes de manipularlos
pida que cierren los 0jos y con el tacto y el olfato empiecen a reconaocerlos.

3) Cada participante debe practicar el colocado del condon masculino en el modelo del pene y
el conddn femenino en el modelo pélvico.

4) Luego pedir que describan las sensaciones que tuvieron al tocar el condon. Indicar que
tienen un tiempo de 10 minutos.

5) Después dividir al curso en grupos: Los grupos 1, 2y 3 seran mixtos, el 4 estara formado
por hombres y el 5 por mujeres.

Equipo 1: Caracteristicas del condon masculino.

Equipo 2: Caracteristicas del conddn femenino Reality

Equipo 3: Utilidad de ambos condones.

Equipo 4: Opinion de los varones hacia el preservativo masculino y femenino.
Equipo 5: Opinion de las mujeres hacia el preservativo masculino y femenino.

6) Indicar que cada equipo discutira su tema por espacio de 10 minutos. Entregar tarjetas con
instructivos a los grupos 1 y 2. Los demas grupos podran consultar en folletos que se
encuentren sobre ¢l tema. Los grupos 4 y 5 trabajaran con que ellos mismos piensen y
sientan.

7) La presentacion de cada grupo sera en forma de sociodrama:

Equipo 1 dira: Yo me llamo condon masculino y estoy hecho de.........
Equipo 2 dird: Yo me llamo condon Reality y estoy hecho de ...........
Equipo 3 dira: La utilidad mas importante que tengo es................
Equipo 4 dird: Los hombres opinan de mi que...................

Lioels
: PROSALUD - PSt

1539



Equipo 5 dira: Las mujeres opinan que Y0.........co.ceeeverererures

8) El Profesor/a y el Educadorf/a Par animara al grupo a que se disfrace o presente carteles

alusivos al tema durante la representacion.
9) Concluir sobre los aspectos mas relevantes a partir de los puntos de analisis.

PUNTOS DE ANALISIS:

- ¢Que sucede si no se siguen los pasos para el uso de ambos condones?

- ¢Por qué algunos hombre se resisten a usar el condon?

- ZPor que algunas mujeres no quieren usar el condon o que su pareja los use?
- ¢Como se puede lograr que [as pareja usen conddn en sus relaciones sexuales?

- ¢Fara que nos sirve hablar de estos temas con otros jovenes?

- c0ue mensajes les darian a ofros jovenes de su edad?

‘-
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HOJA DE TRABAIO

INFORMACION COMPLEMENTARIA PARA LAS TARJETAS:
Escribir en tarjetas de cartulina o papel con letras grandes:

Instrucciones para uso del condon masculino:

a) Verificar que el sobre o bolsita del condén tenga aire y este dentro de los 5 afos despues
~ desu fabricacion.

b) Abrir el condén por la ranura indicada, cuidando de no romperlo con las unas.

c) Agarrar la punta del condén con los dedos, (ver figura del empaque del condon)

d) Continue apretando la punta del condon, desenrollandolo con la mano en el pene erecto.

e) Después de la eyaculacion, sujetar el condén hacia el cuerpo y retirar el pene de la vagina.
f) Quitar con cuidado el condon, antes de perder la ereccion.

g) Usar un nuevo condon para cada relacion.

Nota: No usar al mismo tiempo condon femenino y condon para el hombre.

Instrucciones para el uso del condon femenino:

a) Abrir el condon Reality siguiendo la flecha indicada.

b) Sacar el condon Reality estirar con los dedos.

) Sostener con el dedo indice el condon y el pulgar con ayuda del dedo medio.

d) Con la otra mano separar los labios de la vagina.

e) Flexionar con los 3 dedos la argolla hasta ver la forma de un ocho, quedando el lado
abierto colgado hacia abajo.

h) Ponerse en una posicion comoda y colocarse el condén Reality dentro de la vagina .
(Ver las figuras descritas en el empague del condon).

i) Con el dedo indice empujar el anillo dentro de la vagina.

j) Asegurarse que el condon Reality esté derecho (no torcido) dentro de la vagina,

k) Luego de la eyaculacion, retirar con cuidado el condon dandole una vuelta a la argolla que
quedo afuera y jalar suavemente.

1) No volver a usar el mismo condon Reality.
Es necesario que al finalizar la clase se lea las siguientes recomendaciones:

« Tener limpias las manos para el manipuleo de los mismos, cuidando de no usar las unas y
los dientes para abrir.
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Actividad No.2 " LIDERS'GRAMA"

Tiempo: 5 minutos

Objetivo: Reforzar los conocimientos sobre la Salud Sexual y Reproductiva.
Material:

v Hoja del LIDERS'GRAMA
+ Boligrafo

Procedimiento:

1) Entregar el LIDERSGRAMA a cada participante para que lo resuelvan en forma individual y
de esta manera verifiquen sus conocimientos sobre aspectos elementales de la Salud
Sexual y Reproductiva y repasen los términos correspondientes a las funciones basicas del
proceso reproductivo.

2) Indicar que tienen un plazo desde la fecha de entrega hasta el recibimiento de la
solucion, de guince dias.
3) En la proxima sesion cuando se reciban la solucion del LIDERSGRAMA aclarar las dudas

que surgieron. Puede tomar como referencia la solucion al crucigrama.

4) Ademas se debe indicar que se realizara un sorteo entre los participantes que concluyeron
correctamente el LIDERSGRAMA. Se entregara premios.

NOTA: El LIDERS'GRAMA TIENE UN PLAZO DESDE LA FECHA DE ENTREGA HASTA
EL RECIBIMIENTO DE LA SOLUCION, QUINCE DIAS. HABRA UN SORTEO ENTRE
LOS PARTICIPANTES QUE ACERTARON EN LA SOLUCION.
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liDERs eRAMI

CUANTO SE? QUE PREGUNTAS ME QUEDAN?

Entregar a cada participante una hoja del crucigrama para que lo resuelva en forma individual y de esta manera
verifiquen sus conocimientos sobre aspectos elementales de la reproduccidn humana y repasen los terminos
cientificos correspondientes a las funciones basicas del proceso reproductivo.

En la proxima sesién aclarar las dudas que surgieron. Puede tomar como referencia la solucion al crucigrama.
CRUCIGRAMA

Verticales:

1) Organos en donde se producen las células germinales femeninas.

2) Acto de expulsion del semen por efecto de la excitacion sexual.

3) Organo genital masculino con funciones reproductivas y urinarias.

4) Caracteristicas de la reproduccion humana.

5) Organos en donde se producen las células germinales masculinas.

6} Endurecimiento del pene durante |a excitacion sexual,

8)Procreacion. Perpetuacion de la especie.

10) Bolsa de piel que contiene los testiculos.

11) Organo femenino en el cual se desarrolla el producto de la concepcion.
12) Amamantamiento,

16, Periodo de gestacian.

17. Formas para evitar el embarazo,

19. Comportamiento masculino frente a los hijos.

21. Desprendimiento del ovulo maduro en el ovario.

22. Membrana de multiples formas que recubre la entrada vaginal.

25. Sangrado mensual que ocurre en las mujeres al no haber fecundacion.(infinitivo).
28. Sentimiento humano.

29, Forma de reproduccitn gue ocurre entre ios humanaos.

Horizontales

1. Calula germinal femenina.

2. Célula germinal masculina.

7. Organo que va del cuello del Utero a la vulva. Canal por donde sale el nifie al nacer. Lugar en el que se
deposita el semen durante el coito.

9. Liquido blancuzco que contiene los espermatozoides; se expulsa hacia afuera a través del pene durante la
eyaculacion.

13. Organos genitales femeninos a traves de los cuales pasa el ovulo desde los ovarios hasta la matriz.

14. Extremo redondeado del pene donde se presenta una gran sensibilidad.

15. Union del dvulo y del espermatozoide.

18, Conjunto de geniﬁiles externos femenings.

20. Implantacion del huevo fecundado en el utero materno.

23, Relacion sexual con introduccion del pene en la vagina.

74. Acto de nacer. Expulsion involuntaria del feto una vez maduro.

96. Persona resultante de la union de dos cromosomas sexuales xx.

27. Organo adherido al Gtero a traves del cual el embrién y mas tarde el feto recibe los nutrientes y eliminan los

desechas.

30. Comportamiento femenino frente a los hijos.

31. Epoca de la vida a partir de la cual se adquiere la capacidad reproductiva (invertido).

32. Organos de la reproduccion.

-
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UNIDAD IIT PARA UNA VIDA SEXUAL SANAY SEGURA
CUARTA SESION: SALUD PERI NATAL

Objetivo:

- Adquirir conocimientos basicos del proceso de fecundacion, embarazo, parto.

Tiempo: 45 minutos.

'OBJETIVOS
ESPECIFICOS

1) Describir de manera
general el proceso de
la fecundacion,
embarazo y parto.

' 2) Reflexionar acerca
de los Derechos
Sexuales y
Reproductivos.

CONTENIDO

Fecundacion
Embarazo
 Parto

y reproductivas

-
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 |ACTIVIDADES

1."Inicio del nuevo
ser”

Derechos sexuales |

| 2. Trabajo grupal:
“Mis derechos
sexuales y
reproductivos”

MATERIAL |TIEMPO

Laminas de 15 min.
MAprenda,

corte y pegue” |

Tijeras |

Lapices

Uhu.

Papelografo

| Tarjetas

Hojas de

trabajo:

Para las 30 min.
tarjetas
(parto,
ovulacian,

etc.)

Historias
1,2,3




Mensaje Clave:

La vida de la mujer embarazada después de los 18 afios tiene menor riesgo, porque ya ha
adquirido el desarrollo fisico y mental necesario para no poner en peligro su vida y la de su
hijo/a.

Actividad No. 1 “Inicio del nuevo ser”

Tiempo: 15 minutos

Objetivo: Describir de manera general el proceso de la fecundacion, embarazo y
parto.

Material:

/ Tarjetas con los conceptos de: Ovulacion, menstruacion, fecundacion, implantacion y
embarazo y parto.

/ Fotocopias para cada alumno de “Aprenda, Corte y Pegue”

¥ Tijeras.

v Lapices

v Uhu.

Procedimiento:

1) Distribuir tarjetas con los conceptos de: ovulacion, menstruacion, fecundacion,
implantacion y embarazo y parto.

2) Cada tarjeta tiene un numero como indica la Hoja de Trabajo.

3) Hacer circular las tarjetas entre los/as alumnos/as cantando una cancion y luego parar de
cantar y pedir a la persona que le toco el numero uno dar la vuelta a la tarjeta y leer el
concepto de la tarjeta y luego debe levantarse y colocar en el papelografo donde todos
puedan verlas.

4) Luego se prosigue sucesivamente con las demads tarjetas con el mismo procedimiento.

5) Posteriormente el facilitador después de leer los conceptos debe asegurarse que quedo
bien claro los conceptos en los estudiantes.

6) Luego organizar grupos de Cinco personas.

7) Distribuir las laminas “Aprenda Corte y pegue”

8) Recortar las lineas punteadas en las que sefalan unas tijeras.

9) Pegar las figuras recortadas en la lamina de trabajo, de tal manera que se pueda observar
el proceso de creacion del nuevo ser.

10) Cada grupo debe realizar su exposicion.

11) Reforzar con la informacion del MATERIAL DE REFERENCIA PARA EL FACILITADOR .
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HOJA DE TRABAJO PARA LA TARJETA No 1

T

OVULACION

OBLAR

Se llama ovulacion cuando el ovario
expulsa un ovulo hacia las trompas que
normalmente se presenta 14 dias
después de la menstruacion.

HOJA DE TRABAJO PARA LA TARJETA No. 2

‘_,__DDBL:".R

MENSTRUACION

Se llama menstruacion a la eliminacion
de la sangre, moco y residuos celulares
que se produce cuando no hay
fecundacion.

146
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HOJA DE TRABAJO PARA LA TARJETA No. 3

FECUNDACION DOBLAR

Se llama fecundacion a la
union del owvulo y el
espermatozoide.

HOJA DE TRABAJO PARA LA TARJETA No. 4

DOBLAR

4___..#-'

IMPLANTACION

Se llama implantacion a la fijacion del
ovulo fecundado en el revestimiento de la
matriz o utero llamado endometrio. Esta
membrana sirve de nido y nutriente hasta
el momento del nacimiento del feto.

Lioe(s
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HOJA DE TRABAJO PARA LA TARJETA No. 5

DOBLAR

/

EMBARAZC

Después de la implantacion comienza el
embarazo que pasa por unas etapas de
desarrollo a medida que el bebé crece en el

interior del utero.
En los primeros 3 meses se llama embrion. A
partir del 4to. Se llama feto hasta el momento

del parto.

HOJA DE TRABAJO PARA LA TARJETA No. 6

DOBLAR

_‘_..-—-—"'
PARTO

Es el proceso de expulsion del feto una vez

que ha alcanzado su madurez completa.

148
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HOJA DE TRABAJO

PRENDA, CORTE Y PEGUE
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Actividad No. 2 "Mis derechos sexuales y reproductivos”

Tiempo: 30 minutos
Objetivos: Reflexionar acerca de los Derechos Sexuales y Reproductivos.
Material:

/ Hoja de trabajo en papel tamaio pliego con los Derechos Sexuales y Reproductivos
v Marcadores
v Cinta de pegar
/ Tarjetas con historias 1,2,3
Procedimiento:

1) Organizar 3 grupos Yy repartir a cada grupo las 3 tarjetas con las HISTORIAS UNO , DOSY
TRES.

2) Colocar en la pared el papelagrafo con los derechos sexuales y reproductivos propuestos.

3) Pedir a cada grupo que realice un trabajo escrito de interpretacion de las historas
asignadas a cada grupo.

4) Hacer un resumen utilizando las preguntas de analisis y enfatizar la importancia del respeto
y el reconocimiento de los derechos propios y los demas.

PREGUNTAS DE ANALISIS:

‘Los derechos sexuales y reproductivos se cumplen? Cudles?

cQuién es responsable para que se cumpla 0s derechos?

¢Existen derechos especificos para adolescentes? ¢ Cudles?

£Como podemos asequrar que nuestros derechos sexuales son respetados?

5) Concluir la sesion resumiendo los derechos sexuales y reproductivos escritos en el
papelografo.
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HOJA DE TRABAJO PARA EL PAPELOGRAFO

HUJA DE IRADAJY F AR .

DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

Los derechos sexuales y reproductivos de TODAS las personas, que se reafirmaron en
diferentes reuniones nacionales e internacionales como la Conferencia Internacional sobre
Poblacion y Desarrollo (Cairo 1994), la IV Conferencia Mundial sobre la Mujer (Beigin 19951 Y
la Cumbre sobre Desarrollo Social (Copenhagle 1995).

Los derechos humanos son las facultades de todas las personas, sin distincion de edad,
etnia, sexo, religion u otros, de gozar de beneficios que la sociedad confiere. (Declaracion
Universal de los Derechos Humanos).

» Derecho al ejercicio autonomo de una sexualidad sana, placentera, independiente de la
reproduccion.

% Derecho a la relacién sexual independiente de la edad, estado civil o modelo familiar,
exenta de cualquier violencia, abuso 0 acoso.

% Derecho a no ser rechazada en el trabajo, en la escuela o en la sociedad por estar
embarazada.

% Derecho a la maternidad libre; a decidirla y vivirla por propia eleccion y no por obligacion.

% Derecho al control voluntario de la fecundidad y al acceso a meétodos anticonceptivos a
bajo costo, informacion actualizada y seguimiento responsable a su utilizacion.

% Derecho a servicios de calidad y calidez que faciliten el cuidado integral de la gestacion, el
parto, el post parto y la crianza.

% Derecho a una educacién sexual oportuna, integral, gradual, cientifica y con enfoque de
género.

En lo que se refiere a los Derechos sexuales y Reproductivos de las y los
adolescentes se reconocen y se promueven los siguientes:

+ DERECHO a decidir con libertad, a expresar lo que se siente y piensa y a Ser escuchado (a).

¢ DERECHO a disfrutar de la sexualidad, de escoger casarse (0 no casarse) y de planear la
vida y la familia.

+ DERECHO a la informacion y educacion sobre la sexualidad, anticonceptivos, ETS y VIH/SIDA.

+ DERECHO a la proteccion y prevencion de embarazos no planeados, ETS, VIH y de abusos
sexuales, violencia.

+ DERECHO a participar en la planificacion de programas juveniles, para expresar intereses,
necesidades y propuestas.

+ DERECHO a contar con servicios medicos respetuosos. onortunos. confidenciales. ¢

-
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HOJA DE TRABAJO

HISTORIA UNO

Rosalia es una cholita de 21afios , empleada doméstica. Un dfa ella
decide ir al Centro de Salud de su barrio para que el médico la
revisara y aconsejara sobre el método mas apropiado para
cuidarse de un posible embarazo.

El médico propone revisarla primero y en tono burlon le dice:
“Tanta ropa hija. Pollera sobre pollera y mas pollera, ¢Por que no
te pones vestido?. Rosalia sale enseguida de la consulta y se
promete no volver nunca mas donde el medico, debido a que este
no respeta su costumbre de la vestimenta.

éSe reconocen y respetan las diferencias culturales de la
usuaria?

HISTORIA DOS

Ana es una joven que hace un mes no le baja su menstruacion, probablemente esta
embarazada. Ella hace todos los esfuerzos posibles para provocar que le baje su regla
(toma mates, ejercicios pesados, etc.).

Un dia amanece muy palida y desganada, su madre se da cuenta que pasa algo raro y
habla con Ana quien llora y le cuenta lo que esta pasando. Su mama inmediatamente
la lleva donde el doctor y éste examina e indica gque hay que realizar un legrado
porque Ana esta en proceso de un aborto incompleto, Ana llora desconsoladamente y
su madre no sabe como calmaria.

Cuando todo ha pasado, el doctor les explica que las modalidades que Ana ha usado
para provocarse el aborto son muy peligrosas y que si no se trata de manera

adecuada puede tener graves COnsecuencias.

152

¢ Se Respeta el comportamiento sexual y decision de la usuaria?
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HISTORIA TRES

Martin es un albanil de 34 afos de edad. Martin pasaba por el
Centro de Salud y observa que la puerta estaba abierta,
decide ingresar. Pregunta a la encargada si en el centro habia
una seccion donde atendieran a personas con infecciones,
4sta se limita a dar el precio de la consulta. Ingresa al
consultorio, el médico le pregunta "cual es su problema”.
Martin empieza a relatar los sintomas y observa al medico
cambiar miradas con la enfermera. El médico indica realizarse
analisis y volver luego de tener los resultados. Martin regresa,
el médico lee los resultados y le indica el tratamiento,
aconsejandole de no tener relaciones sexuales con su pareja,
ni con otras personas.

éExplican con claridad la importancia de tratamientos

y prevencion?

-
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
EMBARAZO, SALUD PERI NATAL Y EL ABORTO

1. OVULACION

Se llama ovulacion cuando el ovario expulsa un ovulo hacia las trompas que normalmente se
presenta 14 dias despues de la menstruacion.

Una vez expulsado el ovulo, alli donde quedo la cicatriz empieza 4 formarse un "cuerpo
amarillo”, el mismo que se ocupara de producir las hormonas femeninas (progestercna y
estrogeno). Mientras el ovulo madura ocurre lo siguiente:

~ Durante la ovulacion, en las paredes internas del utero se forma una especie de cama,
una mucosa, rica en sustancias nutritivas llamado endometrio.

3. MENSTRUACION

La menstruacion es la eliminacion de sangre, moco y residuos celulares gue se produce
cuando no hay fecundacion. Se produce en la mujer cada mes y en general dura entre 3 a 6
dias.

El ciclo menstrual tiene una duracion aproximada de 28 a 30 dias, empieza el primer dia del
sangrado y termina un dia antes del proximo sangrado. Cualguier cambio hay gue consultar
con el medico.

El ciclo menstrual es controlado, por una parte del cerebro llamada hipotalamo y la hipofisis
que estimulan la produccion de ciertas hormonas o sustancias quimicas llamadas
foliculoestimulante, luteinizante, estrogenos y progesterona.

A la primera menstruacion que tiene una mujer se llama menarquia, se¢ produce
aproximadamente entre los 10 y 15 anos, y desaparece entre los 45 y 55 afios. A esta Ultima
menstruacion se llama menopausia.

4. RUMORES Y REALIDADES SOBRE LA MENSTRUACION

éSe puede practicar deporte cuando se tiene la menstruacion?

Las chicas pueden seguir haciendo deportes, ello puede mas bien reducir las molestias, si es
que las tiene. La menstruacion es un hecho completamente natural, no hay necesidad de
cambiar el ritmo de vida diario.

iMientras se esta menstruando éSe puede tener relaciones sexuales?

No existen inconvenientes desde el punto de vista medico y biolégico para realizar el acto
sexual. Sin embargo, es importante respetar las ideas y sentimientos de cada miembro de la
pareja, sin obligarse a actuar en contrd de lo que cada uno piensa, siente o desea.
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iComo debe ser la higiene durante la menstruacion?

No solamente en la menstruacion es necesario un aseo cuidadoso, banos diarios y ademas
aseo de la region genital, que debe mantenerse limpia y seca,. Igualmente despues de
defecar, la limpieza debe realizarse de adelantc hacia atras para no llevar microbios
intestinales hacia la vagina.

{Es cierto que cuando una adolescente esta menstruando no debe consumir
naranja o limén porque su menstruacion se corta?

Na es cierto. Durante la menstruacion se puede comer cualquier alimento. Los cambios en
la menstruacion pueden deberse a varios factores como por ejemplo: estar nerviosa,
emocionada, ir de viaje, tener un examen o tener alguna preocupacion.

4. FECUNDACION

| 3 fecundacion es la union del ovulo y el espermatozoide, es el momento de la iniciacion del
embarazo. El évulo fecundado se dirige a traves de la Trompa de Falopio hasta el Utero. Alli se
anida e implanta para desarrollarse hasta el momento del nacimienta.

La fecundacion de un évulo se produce, si una mujer tiene relaciones sexuales durante sus
dias fértiles, que es mas o menos a los 15 dias de que ha empezado la menstruacion.

En que lugar es donde se lleva a cabo la fecundacion?

La fecundacion se lleva a cabo, en las Trompas de Falopio, para luego descender e
implantarse en el Utero, dando lugar al proceso del embarazo.

Duracion de vida

La capacidad de fecundacion de los espermatozoides es de 12 a 24 horas. El ovulo, a su vez,
mantiene su vitalidad por 12 o 24 horas, en condiciones optimas. No obstante, los espermas
pueden vivir dentro del cuerpo de la mujer por 3 dias.

Si no hay ovulo los espermatozoides se mueren y salen del cuerpo.

iCuanto tiempo vive el espermatozoide y el ovulo dentro del organismo de la
mujer?

El espermatozoide vive 3 dias dentro del cuerpo de la mujer, el ovulo tiene una vida
reproductiva de tres dias dentro del cuerpo. Por esta razon se debe evitar tener relaciones
sexuales sin proteccion por lo menos 4 dias antes y 4 dias despueés de la ovulacion que son los
dias fertiles de la mujer.

-
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5. IMPLANTACION

Se llama asi cuando el huevo empieza a fijarse en el revestimiento suave que le prepara la
matriz, llamado endometrio, Esta membrana sirve de nido, nutriente y protector hasta el
momento del nacimiento del nino. A elio se llama anidacion o implantacion y desarrollo del
huevao.

A partir de este momento, se empieza a contar el periodo de embarazo propiamente dicho.

Si no se produce la fecundacion del ovulo, el tejido endometrial es expulsado con la
menstruacion.

Duracion del recorrido

El recorrido del huevo fecundado a través de la trompa dura aproximadamente entre 5y 7
dias.

Las formaciones extra-embrionarias y extrafetales.

La placenta

La placenta es un Grgano que se forma al tercer mes del embarazo. Tiene la forma de una
"torta", uno de sus lados es de color rojo oscuro que va unido a la matriz de la madre y el otro
lado es blanco y brillante y se inserta el condon umbilical.

La placenta es un organo que cumple varias funciones:

» El ser en desarrollo se alimenta.

~ Recibe oxigeno del torrente circulatorio de la madre.
~ Los productos residuales del feto se filtran.

~ Proteccion y endocrina.

Membranas ovulares

» Corion: que cubre externamente y es proxima a la pared uterina.
» Amnios: membrana interna proxima al feto.

Son dos sacos delgados de tejido que encierran el embrion o el feto.
Liguido amniotice

El liquido amnidtico es aquel que rodea al feto v se produce en las membranas ovulares. Tiene
varias funciones:

» Hace flotar al feto, actuando como amortiguador contra golpes.

~ Mantiene constante la temperatura del bebe.
~ Ayuda a que éste se pueda mover con facilidad.
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El liquido amnidtico, junto con las membranas ovulares, forman en la parte inferior del Utero,
la bolsa de las aguas. Cuando el bebe esta a punto de nacer el saco amniotico se rompe y el
liquido contenido en @l se escapa al extenor,

Cordon umbilical

El cordan umbilical se encuentra en el feto y la placenta. El cordon sostiene dos arterias y una
vena. Por las arterias pasan las substancias nutritivas desde la placenta al feto y los productos
de deshecho pasan por la vena desde el feto a la placenta.

Practicamente, todo lo que la madre coma, beba, tome o fume pasara al cuerpo del ser en

desarrollo por medio del cordon umbilical.

6. EMBARAZO

El embarazo viene a constituir el tiempo durante el cual el producto de la concepcion se
desarrolla dentro del dtero de la madre v se prepara para su nacimiento.

Duracion del embarazo

La duracion aproximada de un embarazo normal es de 9 meses, 280 dias o de 38 a 40
semanas, contando a partir del ultimo periodo menstrual.

Edad ideal para el embarazo

La edad ideal para que una mujer se embarace, en términos biologicos y psicoldgicos, es entre
los 18 hasta 35 aiigs, porque el organismo ha alcanzade la madurez necesaria de
reproduccion.

Proceso de gestacion

Como se detecta el embarazo?
Una mujer puede sospechar que esta embarazada cuando:

1. No hay menstruacion o regla.

2. Ganas de orinar a cada rato, esto en los primeros meses porque el Otero crece y aplasta la
vejiga.

3. Malestar por la manana, le da asco, nauseas , vomito por largo tiempo.

4, Crecen los pechos, los pezones se ponen obscures, da cosquilleo u hormigueo se ponen
duros, crece el (tero o matriz y hay aumento de volumen del abdomen.

5. Salida de agua lechosa por los pechos (calostro)

-
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7. PARTO

Es un proceso por el cual el producto de la concepcion o feto una vez alcanzado su madurez
completa, es expulsado hacia el exterior a través del canal vaginal, momento conocido como
nacimiento del nuevo ser, y el mecanismo en si, como trabajo de parto.

8. MUJERES CON RIESGO REPRODUCTIVO
El riesgo reproductivo es: el peligro de enfermedad o muerte de la madre o de su hijo.
Algunas mujeres corren mas peligro que otras cuando se embarazan por ejemplo.

» Las muy jovenes: menores de 18 anos

Las mayores de 35 anos.

Las que han tenido mas de 4 embarazos.

Las muy gordas o muy delgadas.

Las que tienen hijos muy seguidos (menos de 2 anos entre embarazo)

Las que han tenido perdidas o abortos.

Las mujeres que tienen mala salud (desnutridas, diabéticas, con presion alts, etc.) En
Bolivia, el embarazo en la adolescencia es una de las principales causas de muerte materna
y aborto como consecuencia de un embarazo no deseado (de cada siete mujeres gue se
embarazan, una es adolescente),

T, R SR TR

En América Latina, las/los adolescentes tienen relaciones sexuales por primera vez a una edad
media aproximada de 17 afios las mujeres, y de 15 anos los varones.

DERECHOS DEL RECIEN NACIDO

Todo nino Recien Nacido tiene derecho a:

1. Atencion adecuada durante el nacimiento.

2. Ambiente calido.

3. Inmediata evaluacion de su condicion fisica.

4. Estimulacion, reaniracion: si £s necesario.

5. Proteccion contra el tetanos.

6. Cuidado del cordon umbilical.

7. Lactancia Materna inmediata y exclusiva.

8. Contacto y Amor humano, sobre todo de su Madre.

9. Atencion e higiene permanente.

10.Deteccion precoz y tratamiento oportuno de enfermedades.
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9. ABORTO

El aborto es la interrupcion del embarazo antes de las 20 semanas de gestacion.

El aborto puede ser espontaneo cuando este puede ser producido por causas naturales
(cuando el organismo rechaza a los embriones defectucsos) o no naturales como toxicos
ambientales, medicamentos, etc.

El aborto puede ser voluntario, en tanto se trata de la interrupcion voluntaria del embarazo.
Este puede ser legal, es decir aceptado por la ley o ilegal, realizado al margen de la
legalidad, en forma clandestina.

El aborto es realizado por razones de caracter:

~ Eugenésico: efectuado con el fin de evitar el nacimiento de un feto con malformaciones o
enfermedades.

~ Etico: realizado cuando el embarazo es causado por un delito sexual, violacion, estupro o
incesto, rato sin subsiguiente matrimonio, abuso de una mujer demente.

~ Terapéutico: cuando trata de prevenir riesgos para la salud o la vida de la mujer
embarazada.

~ Consumados, cuando se ha expulsado el embridn o feto con su placenta.

~ Incompletos, cuando la expulsién no es total y quedan restos en el interior del utero, que
pueden producir infecciones o hemorragias.

En el Cadigo Penal Boliviano establece que el aborto en Bolivia es un delito contra la vida y la

integridad corporal. Alli se especifican las sanciones o castigos que se deberan aplicar a

aguellas personas gue realizan abortos.

Aunque resulta dificil saber con precision, se estima que en Santa Cruz se realizan mas de 200
abortos cada mes’.

Que peligros trae el aborto?

Las complicaciones del aborto provocado incompleto es una de las causas principales de
muerte en mujeres jovenes, es decir, muchas mueren a consecuencia de abortos mal
realizados.

Al ser ilegales, los abortos se realizan generalmente en condiciones no aptas para ello:
ambientes que no tienen las minimas condiciones de higiene, personas empiricas sin los
conocimientos para la realizacion del aborto y como para otorgar tratamiento medico posterior.
A causa de ello se producen hemorragias e infecciones que si no son tratadas adecuadamente
pueden poner en peligro la vida de la mujer o dejarla estéril.

En paises en los que el aborto ha sido legalizado, las mujeres reciben orientacion y apoyo
psicologico para superar el sentimiento de culpa o frustracion.

| f 2 :
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UNIDAD 1V

ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL

(ETS)

Objetivo general:

Aumentar los conocmientos acerca de las enfermedades de transmision sexual, sus
sintomas, sus consecuencias, formas de transnision, prevencion y la importancia del

tratamiento.

Tiempo: 45 minutos.

OBJETIVOS ' CONTENIDO ACTIVIDADES
ESPECIFICOS

1) Nombrar las ETS Gonorred. 1. “Caceria de
mas comunes y su | Sifilis. firmas”
transmision. Herpes genital

Verrugas genitales
2) Citar por lo menos 2 | Tricomoniasis

sintomas de ETS. Clamyd:a.

Candidiasis 2. Puntos claves:
3) Explicar las ETS/VIH
consecuencias de ETS
no tratadas. Sintomas.

| Transmision.
4) Identificar por lo Consecuencias.

menaos 2 servicios de Tratamiento.

salud cercanos donde | Relacion entre ETS y
se puede recibir | WVIH/SIDA
diagnostico y

tratamiento en caso de

la aparicion o sospecha

de una ETS.

| 5) Describir las formas  Video: "ETS" Actividad

'de prevencion de ETS.  (Arte y Parte) o extracurricular:
“Su salud ante todo” | Proyeccion de

6) Analizar la relacion | (Prosalud). video para todo el

|entre ETS y VIH/SIDA colegio en pantalla

gigante

(S
PR e LD - e

 MATERIAL

Fichas de
cartulina
Fapelografos
Hoja de trabajo:

Puntos claves:
ETS/VIH

Video: Equipo

| de proyeccion,
Pantalla
gigante.

| TIEMPO |

35 min.

10 min.

60 min.

161



Mensajes claves @
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K[/I 1} El nesgo de contraer una £15 o e VIH/SIDA es de 80-90 % menor, si se tiene

don masculing ¢ femenino.
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| 2} Sisospechas estar infectado con alguna £15 o el VIH/SIDA debes comunicar
con tu parcja y acudir juntos a un medico para un diagnostico y tratamiento
adecuardn v a iemno.

3) Una ETS es una puerta de ingreso al VIH/SIDA.

N
Actividad No. 1: Cacenria de firmas
Tiempao: 35 minutos

Objetivos:

Nombrar las ETS mas comunes y su transmision.
- Citar por lo menos 2 sintomas de ETS.
- Fuxplicar las conseruencias de FT5 nn trataras
Identificar por lo menos 2 servicios de szalud cercanos donde se puede recibir
diagndstico y tratamiento en caso de la aparicion o sospecha de una ETS.
Describir las formas de prevencion de ETS.
Analizar la relacion entre ETS y VIH/SIDA.

Material:

v 2 Papelografos

V9 Fichas de cartulinas de diferentes colores
v liza

J Marcadores

/ Cinta masking

]
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Procedimiento:

1)

2)

7)

8)

9)

Preparar las fichas de la siguiente manera:

- Tres fichas con una "¢" minuscula.
- Tres fichas con el mensaje "No participe en la actividad”.

- Tres fichas con una "x" minuscula,
Ponga el mensaje "Sigan todas mus instrucciones” en las fichas restantes, inclusive

en las fichas marcadas con la "¢y "x".

Entregar una ficha a cada participante, Decir a todos que por unos minutos mantengan en
secreto las instrucciones de la ficha, y que sigan estas instrucciones.

Pedir a los integrantes que se paren de sus asientos y que elijan a tres personas que
firmen su ficha, despugs de la recoleccion de firmas, deben volver a sus asientos.

Pedir a la persona con la ficha "x"” que se ponga de pie.

Pedir a todos los que tienen la firma de esa persona o que firmaron la ficha de esa persona
que se paren.

Pedir a todos los que tienen la firma de esas personas que se paren. Y asi sucesivamente,
hasta que todos estén parados, excepto los designados a no participar.

W

Decir al grupo que imaginen gue las personas con la ficha marcada con una “x" estan
infectada con una ETS o VIM/SIDA y que en lugar de firmar las fichas, han ltenido
relaciones sexuales sin ninguna proteccion con las tres personas que les firmaron las fichas.

Recuerde a los participantes que estan fingiendo, que las infecciones no se propagan de
contacto casual y que esos estudiantes no tienen realmente una infeccion.

Decir al grupo que supongan que las personas con las fichas que dicen que “No participe y
no siga mis instrucciones™ han decidido abstenerse de tener relaciones sexuales.

"o

10)Finalmente pedir al grupo que se fijen si tienen una “c” marcada en sus fichas. Indique que

estas personas han utilizado correctamente el condon protegiéndose asi de alguna manera
de ETS o VIH/SIDA.

11) Pedir que se sienten todos los participantes y agradecer por su participacion.

12) Explicar que la actividad “Caceria de firmas” les ha permitido ver la rapidez del contagio de

las Enfermedades de Transmision Sexual y el virus del VIH/SIDA.
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13)Discutir con los participantes las siguientes preguntas de analisis.

PREGUNTAS DE ANALISIS:

.

8.

Comao se sienten al saber gue se contagiaron de una ET5 o ef VIH/SIDA?

Por que es dificil NO participar en una actividad donde todos los demas participan?

Que son las ET5?

Como protegerse de las ETS?

Es posible saber quien esta infectado con VIH? ¢Por que?

Cuales son las ETS mas comunes? y ¢cCudles son sus sintomas?

Qué puede pasar si las ETS no son tratadas a tiempo (consecuencias)?

Donde se puede recibir diagnostico y tratannento si sospechan tener una £75 72

Cual es la relacion entre ETS y el VIH/SIDA?

14)Cerrar la actividad escribiendo y discutiendo los mensajes claves.
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HOJA DE TRABAJO: PUNTOS CLAVES DE ETS/VIH
EJERCICIO PARA LOS PARTICIPANTE

Entregar a cada alumno una copia de estos ejercicios para gue realicen en clase.
a) En la siguiente relacion de ETS/VIH, marca con una "x" donde corresponda:

INDICAR
ENFERMEDAD CURABLE | INCURABLE |  MORTAL FORMAS DE
PREVENCION |

Sifilis .
Gonorrea .
VIH/SIDA i

Tricomoniasis -

b) Comentar los siguientes enunciado:

1) Las personas que tienen una ETS deben comunicar a su pareja que tiene la enfermedad o
debe callarse.

o Bl a7 ot | D IS B S e R iR S e A S
No. ¢éPorque?.......... e e M et e e

2) Las ETS como la sifilis, gonorrea, el VIH/SIDA pueden transmitirse en los inodoros, dando
la mano, etc.

. PRI s e e

P ORI s L e L U e e e S e s e ks hmit s b et
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3) El uso de los preservativos masculinos o femeninos constituye una proteccion contra las
ETS/VIH/SIDA?

S ¢POrQUE?. oo T T e Sy AR et

BGH B P IUIT L. e ean s svsne ap yais s s am s A e A e s B 4 ki £ o oA e 243 R AW SN e A b kP el

4) Cual es la relacion entre las ETS y el VIH/SIDA?

5) Podrias demostrar ante tus companeros como se usa el condon masculino y femenino?

(El/la Educador/a debe facilitar unos cuantos condones masculinos y femeninos)

Muchas gracias y buena suerte!!!!
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HOJA DE INSTRUCCION (facilitadores)

cCual es la diferencia de ETS y la infeccion de VIH?

Iguales Diferentes
Pueden ser propagadas por una Por ahora no hay cura para la
persona sin sintomas. infeccion del VIH
Se propagan a traves de las La enfermedad del SIDA es fatal.

relacicnes sexuales.

Pucden reducirse ¢l nesgo
mediante la abstinencia, la
fidelidad mutua, o el uso correcto
del condan.

Si se trata a tiempo la mayoria son
curables.

Todas las personas que tienen
“relaciones sexuales sin proteccion
estan en riesgo.

Cual es la relacion entre E1S y VIH/SIDA?

* Las ETS es una puerta de ingreso del virus VIH al organismo, por
gl intercambio de fluidos corporales durante el contacto sexual.

-
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
(ETS)

1. éQué son las Enfermedades de Transmision Sexual (ETS) y como se
transmiten?

Las ETS llamadas comunmente venereas son enfermedades infecciosas y parasitarias que se
transmiten a traves de:

~ Las relaciones sexuales o coitales: vaginales, orales o anales con personas ya infectadas.
» Fluidos corporales contaminados, como la sangre y sus denvadas.
- De madre infectada a su hijo durante el embarazo, por via sanguinea y a través del parto.

~ Las ETS son una via de ingreso al VIH/SIDA. Esto quiere decir si una persona tiene o ha
tenido una ETS, es mas vulnerable a contraer el VIH.

~ Debido a que la persona tiene heridas que pueden ser invisibles al ojo, estas permiten el
ingreso del VIH en el sistema sanguineo.

2. éComo protegerse de una ETS?
El comportamiento que previene el contagio de las ETS es:

- Abstinencia, no tener relaciones sexuales,

- Fidelidad mutua, entre una pargja sana.

- Usar el condon en cada relacion sexual, el nesgo de contraer una ETS o el VIH/SIDA es de
80-90% menor si se tiene relaciones sexuales con proteccion usando correctamente el
condon masculino o femening.,

La persona que sospecha estar infectada con alguna ETS, debe comunicar a su pareja, para
evitar la transmision y acudir inmediatamente a un medico para asegurar un tratamiento
adecuado y a tiempo.

3. éCuales son las ETS mas comunes?

Gonorrea -Condiloma
- Sifilis -Herpes Genital
- Clarmidia -Tricomonas o Iricomoniasis
- Chancroide
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4. ¢Cuales son los sintomas de las ETS?

~ Ulceras genitales o ceorca de cllos, con o sin dolor.

~ Flujo (como pus o liquido claro) que sale por el pene.

~ Flujo vaginal con molestias (humedad, escozer, mal olor o manchas en la ropa).
~ Verrugas genitales.

~ Dolor o ardor durante la relacion o al orinar y deseos frecuentes de orinar.,

5. ¢ Cuales son las consecuencias de las ETS ?

Si las ETS no son tratadas a Lempo pueden provocar graves consecuencias comao:
~ Esterilidad en la mujer y ¢l hombre.

~ Ceguera en el recién nacido.

~ Malformaciones o muerte de los bebes recien nacidos.

~ Infecciones que pueden afectar las darticulaciones y gl tejido cardiaco.

~ Se incrementa el resgo de aborto espontaneo o nacimiento prematuro.

~ Cancer

~ Muerte

6. Mas informacion sobre las ETS mas comunes

A) GONORREA

Cada ano, decenas de miles de personas contraen esta infeccion, menos grave que la sifilis,
pero sumamente contagiosa,

Sintomas

Las mujeres, por lo regular, no presentan ningun sintoma; en algunos casos puede
presentarse un flujo purulento acompanado de irritacion vaginal o dolor al orinar.

|63
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- En la mujer aparece 7 a 21 dias despues del contagio, y por lo general no causa muchas
molestias (por lo cual puede pasar sin ser diagnosticada bastante tiempo, contagiando
mediante las secreciones).

En el hombre la enfermedad se presenta entre 2 v 14 dias después de |a infeccion.

- Puede presentarse ardor, acompanado de secrecion purulenta que sale a traves del
conducto uretral al orinar.

- Primero es secrecion purulenta y amarillenta, si no hay tratamiento se torna verde y
finalmente, sanguinalenta.

- Se pueden presentar inflamaciones y ardor continuo en ¢l bajo vientre.

Es pertinente aclarar que en un porcentaje reducido de hombres no presentan sintomas.

Transmision
Mediante las relaciones sexuales o coitales.

Por contacto directo con membranas y mucosas infectadas como el utero, cuello del Utero,
ano, garganta y @)os.

Consecuencias

Enfermedades pélvicas inflamatorias; esterilidad, artritis; problemas cardiacos, del higado y
meningitis.

Tratamiento
Se debe realizar una consulta con el medico, quien debe diagnosticar y dar tratamiento

adecuado a la pareja.
- Es muy importante realizar un analisis de laboratorio de la secrecion, tanto en varones

COMO en mujeres.
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B. SIFILIS

Causada por la bacteria Treponema pallidum.

La sifilis es la mas grave de las enfermedades de transmision sexual. En efecto, hasta 1909,
ana en que el aleman Paul Ehrlich descubrio un medicamento tapaz de curarla, la sifilis llegé a
suponer una autentica plaga que dio lugar a millones de muertes.

A partir de esa fecha, y aun mas tras el descubnmiento de la penicilina por Alexander
Flemming, la incidencia de la sifilis fue disminuyendo, hasta que en 1955 se considerd como
una enfermedad practicamente erradicada.

Sin embargo, en los ultimos tiempo, posiblemente debido al cambio en los comportamientos
sexuales, se ha comprabado un gradual aumento de la incidencia de esta dolencia.
La enfermedad va progresivamente dentro del cuerpo v despues de varios

Sintomas
La enfermedad presenta sintomas especificos ¢n cada una de sus cuatro fases como sigue:

~ [Fase primaria: la bacteria se incuba durante 21 dias. Surgen chancros, indoloros y los
ganglios linfaticos se inflaman en el area afectada. En el hombre, ésta es, principalmente la
del pene.

~ Fase secundaria: varias semanas 0 meses despues de la desaparicion de las lesiones
primarias, aparece un exantema vy los ganglios linfaticos experimentan un crecimiento
generalizado. Otros sintomas pueden ser: malestar general, fiebre, dolor de garganta, dolor
de cabeza, manifestaciones en la piel o las mucosas, pérdida de! cabello y hepatitis.

~ Fase latente: desaparecen los sintomas hasta por varios angs. Sin embargo, los analisis de
laboratorio indicaran la presencia de la bacteria.

~ Fase de neurpsifilis: puede surgir cinco anos después de una infeccion no tratada, Se
manifiesta con enfermedades en la piel, los huesos y el sistema nervioso central; también
el algunos organos internas, coma el corazon, y en los grandes vasos sanguineos. Esta fase
llega a producir cambios de personalidad, alucinaciones, deterioro intelectual, habla
anormal, convulsiones ¢ insomnia,

165

-
R EE AL — s



Transmision

Principalmente por contacto sexual, por contacto directo con otras areas mucosas como la
boca v el recto, o bien hendas o rozaduras infectadas con la bacteria.

La sifilis tambien se adquiere por transfusiones sanguineas y a traves de la placenta de la
madre al feto.

Consecuencias

Trastarnos en las valvulas coronarias; danos cerebrales y danos en la medula espinal;
deformaciones y trastornos en las encias.

Durante ¢l embaraze, el virus puede pasar a traves de la placenta al feto, produciendo
abortos al principio de la gestacion, y cuando el embarazo esta mas avanzado, deja
lesiones al nino como alteraciones en los dientes, cicatrices, lesiones en huesos, nariz,
paladar y en algunos casos ceguera o sordera.

Tratamiento

El medico debe diagnosticar y dar tratamiento a la pareja.

C. INFECCIONES POR CLAMIDIA

Causada por el parasito Chalmydia trachomatis. Este se aloja en el interior de las celulas del
cuello uterino de la mujer v posteriormente para a ocupar la uretra o el recto. Puede afectas a
ambos miembros de la pareja

Sintomas

~ La mayoria de las infecciones por clamidia no presenta sintomas, pero algunos hombres
que la padecen se quejan de ardor al orinar, o de una secrecion transparente y lechosa
que proviene de la uretra.

Consecuencias
El parasito puede originar complicaciones graves.

- Entre ellas la epididimitis y la proctitis. También origina el tracoma, enfermedad que sigue

siendo una causa de ceguera en todo el mundo.
- En los hombres contribuye & un 40% de las casos de uratritis no gonorreica.
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Transmision

La clamidia se adquiere por contacto sexual con personas infectadas, aungue no
presenten los sintomas caracteristicos.

Algunos recien nacidos la contraen al pasar por el cuello utenno durante el parto.
Tratamiento
- Para el diagnastico, hay que acudir al medico para el examen adecuado y el analisis del
labaratorio.
- El tratamiento medico es la cura mas eficaz. También los examenes sistematicos de la

parea.

D. CHANCROIDE

Es causado por el Haemophilus ducreyr, una bactena gramnegativa de extremos redondeados
comunmente ohservada en pequenos racimos a lo largo de filamentos de mucosa.

Sintomas

~ Tras un periode de incubacion de 3-7 dias, aparecen papulas dolorosas de pequeno
tamanos que rapidamente dan origen a ulceras poco profundas de bordes irregulares y
socavados. Estas ulceras son superficiales, dolargsas y no induradas y estan rodeadas por
un borde mas ertematoso.

~ Enun 25% a un 60% de los casos se presenta un bubon inguinal caracteristico que puede
reventarse. Usualmente se presenta ulceras en el surco balano-prepucial, el glande o el
tallo,

Transmision

Es una enfermedad que se contagia por via sexual que consiste en ulceras dolorosas en
los arganos genitales e inflamacion de los ganglios linfaticos en la ingle, donde aparecen “unas
bolitas” dolorosas a la presion.

Consecuencias

- De forma esporadica se observan erosiones fadegénicas causantes de una acusada
destruccion tisular,

- Se producen heridas en la uretra, destruccion en los tejidos, disminucion del orificio del
meato urinario{estenosis uretral), contraccion del prepucio(fimosis) evitando la retraccion .
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Tratamiento
El médico debe diagnosticar y dar tratamiento a la pareja.

E. VERRUGAS GENITALES (CONDILOMAS)

Son verrugas generalmente infecciosas (en aproximadamente el 60% de los casos) que se
originan por virus de DNA pequeno)

Sintomas
- Los sintomas son verrugas genitales rosadas o rojizas con la punta en forma de colifior.

- Las verrugas aparecen entre 1 y 6 meses después del contagio y van aumentando de
tamano.

~ Los afectados sienten ardor y picazon en los lugares donde estan situadas las verrugas y
pueden estar acompanadas de secreciones y otras infecciones.

Transmision
Es una enfermedad que se contagia por via sexual.
Evitar la promiscuidad sexual cs recomendable para prevenir la adquisicion de algun
condiloma. En caso contrario, el preservativo y otros metodos de barrera mecanica son utiles
para prevenir la adguisicion o transmision de las verrugas infecciosas.
Consecuencias
- Ei virus que causa ias verrugas genitaies ha sido asociado con el cancer del cuello del
utero.
Cuando no son tratadas a tiempo, ias verrugas pueden crecer exageradamente y son mas

dificiles de conurolar.
Una madre con verrugas genitales puede contagiar a su hijo durante el parto normal.

Tratamiento

Las verrugas genitales o condilomas no tienen cura, pero existe tratamiento medico para
controlarse. Hay que wisitar al medico lo mas pronto posible.
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F. HERPES GENITAL

Causado por virus del herpes simple. Los herpes simples [ (HSV-I) y II (HSV-II) son
infecciones wvirales incurables y en ocasiones dolorosas, que se manifiestan en forma de
ampollas. Pueden durar toda la vida o ser recurrentes. El virus penetra a la celula y causa una
nfeccion para quedar latente despues, hasta que se reactiva.

El virus HSV-I infecta normalmente el area facal y por eso se lo conoce como herpes labial,
fuegos o fogales.

Sintomas

- La aparnicion de ampollas que suele manifestarse sobre el perineo, el pene, los muslos o los
gltiteos que causa picazon y mucho dolor. Las vesiculas se rompen con frecuencia y luego
s¢ convierten en ulceras de base qris.

-~ Aparece siete dias despues de |la copula o el contacto sexual.
~ Fiebre, dolor de musculos, dolor de cabeza.

~ Dolor al orinar o necesidad frecuente de orinar.
Transmision

Es transmita a traves de las relaciones sexuales, vaginales, orales, o anales, por contacto
directo con vesiculas o llceras abiertas que estén infectadas.

Consecuencias

Mayor riesgo de cancer del cuello de Gtero en las mujeres.
- Riesgo de muerte y lesion cerebral en bebes recien nacidos de madres infectadas,
Si la infeccion se presenta durante los primeros meses del embarazo, el riesgo de que la
mujer abaorte aumenta. Asimismao, puede contagiar al hijo durante el parto.
Se pueden sufrir recaidas durante varios anos.

Tratamiento

- Existe tratamiento para controlar la aparncion de las ampollas pero no se cura la
enfermedad.

- Hay que wvisitar al medico lo mas pronto posible. El diagnostico se efectia mediante un
examen de las ampollas genitales y un analisis de laboratorio.

- Fl periodo de curacion puede ser prolongado y siempre debera hacerse bajo  vigilancia
medica.

oS
FROSALLID - 5

169



En el caso de la mujer, si el herpe genital no es convenientemente curado, puede
degenerar hasta convertirse en un cancer de cuello de uterg.

- La mujeres infectadas deben:
a) Hacerse una prueba de PAP (Papanicolaou) por lo menes una vez al ano para detectar
cualguier tipo de cancer a tiempo.

b) Recibir supervision medica en caso de estar embarazada.

El medico debe diagnosticar y dar tratamiento a la pareja.

G. TRICOMONIASIS

Causada por parasitos.

Las tricomonas son unos protozoos flagelados capaces de vivir de forma parasita en ciertas
zonas del organismo humano, como el tracto intestinal, la cavidad vaginal y la uretra tanto de
hombres como de mujeres.

Sintomas

~ En el caso de la mujer, si el herpe genital no es convenientemente curado, puede
degenerar hasta convertirse en un cancer de cuello de Utero.

~ En la mujer flujo vaginal espeso y blanquecino acompanado de mal olor: dolor al orinar;
inflamacion en la vulva y vagina y dolor abdominal.

~ En el hombre por lo general no se presentan sintomas, salvo en algunos casos donde
puede haber enrojecimiento en el glande, dolor al orinar y secrecion uretral blanquecina.

~ Se presenta una secrecion vaginal amarilla o verdosa con olor fuerte.
~ Picazon, irritacion, ardor y dificultad de orinar.
~ Dolor durante el acto sexual.

~ Aungue en el varon no perciba los sintormas muy claro puede estar infectado sin saberlo y
por lo tanto contagiar a su pareja en cada relacion.
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Transmision

Es transmitida principalmente por contacto sexual.

Aungue existe un minimo porcentaje de transmitirse por el contacto con objetes como

toallas, sabanas y otros que hayan sido compartidas por una persona contagiada.

Consecuencias

- Como los hombres infectados generalmente no presentan sintomas, si alcanza el aparato
urinario se puede expandir la infeccion alli y tener complicaciones futuras en la prostata y
en uretra,

- Puede producir inflamacion y obstruccion de las trompas.
Durante el embarazo, puede provocar ruptura prematura de las membranas de la bolsa.

Tratamiento

Tanto el hombre como la mujer deben recibir tratamiento médico en forma conjunta lo mas
pronto posible '

TODA MUJER DEBE HACERSE EL EXAMEN DE PAPANICOLAU (PAP)

¢Qué es el Papanicolau ?

Es un examen muy sencillo, no delorose y lo hace el medico o enfermera en pocos minutos.
éPara que sirve?

Sirve para ver 0 detectar si hay lesiones en el cuello del utero de la mujer. La prueba del Pap
debe detectar el 80-85% de los procesos malignos y premalignos cervicales.

éComo se realiza el examen del PAP?

Se extrae una muestra endocervical con un aplicador con algodon en la punta, humedecido en
suero fisiologico, o con un cepillo que se frota suavemente sobre un portaobjetos, Luego debe
frotarse la porcion visible del cuello de forma circular con una espatula Ayre; puede incluirse
una muestra del fondo de saco vaginal.

¢Quienes deben hacerse el examen del PAP?

- Toda mujer en edad fertil, especialmente las que ya han tenido relaciones sexuales, por lo
menos una vez al ano,
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éCada que tiempo se debe realizar el PAP?
El examen del PAP debe realizarse por lo menos una vez al ano.
¢Requisitos para realizarse el Papanicolaou?

La mujer debe abstenerse de efectuar duchas vaginales o utilizar medicacion por esta via
durante las 24 horas previas.

- La mujer debe llegar al centro medico sin menstruacion.

- Mo haber tenide relacianes sexuales la noche anterior,
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PROGRAMA DE EDUCACION SEXUAL Y
REPRODUCTIVA
PARA ADOLESCENTES Y JOVENES ADULTOS
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VIH/SIDA

™ SESION UNICA: Virus de Inmuno Deficiencia Humana (VIH)
y el Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA)

-
ts PROSALUDG - P5SI



UNIDAD V

VIH/SIDA Y EL TRATO DE PERSONAS INFECTADAS CON VIH

Objetivo general

Reconocer las formas de transmision y de prevencion del VIH/SIDA vy destacar la

importancia de realizar comportamientos de prevencion.

Tiempo: 45 minutos.

OBJETIVOS CONTENIDO
ESPECIFICOS

1) Identificar las | VIH/SIDA:
vias de

transmision del Transmision.
VIH. Prevencion.

Trato de personas
2) Explicar las
medidas
preventivas de
| VIH/SIDA.

3) Reflexionar en
el trato apropiado
para la persona
infectada con VIH
v reforzar

- conceptos claves
'del VIH/SIDA

oR(S
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infectadas con VIH.

ACTIVIDADES

1."Comportamiento | Lapiceros
| segura es lo mejor” | Papelografo

2. "VIH/SIDA"

MATERIAL TIEMPO |

‘BG min. ‘

Marcadores

Cinta masking

| Tarjetones grandes | 15 min.
| de colores

Hojas de trabajo: ‘

Comportamiento ‘
seguro es lo '
 mejor.

|
'El VIH no se ‘
transmite por....

Derechos de las ‘
personas

infectadas con el
| VIH/SIDA

Resolucion 0660 ‘
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Mensajes Claves:

- L

// aa 1) Cualquier persona que tenga relaciones sexuales es susceptible de contraer
} enfermedades de transmision sexual y el VIH.

\ s
'\\R.J.JJ

2) La persona gue sabe que Lene alguna enfermedad de transmision sexual
debe comunicar a su pareja, para evitar otros contagios .

3) EL VIH solo se contagia a traves de las relaciones sexuales, la sangre v la
leche de una madre infectada.

| 4) El riesgo de contraer una enfermedad de transmision sexual vy el VIH es
menar, cuando se tiene relaciones sexuales usando un condon .

5) La persona que tiene VIH/SIDA es una persona como todas /as, respetemos
sus derechos de compartir en nuestra socedad.

Actividad No. 1 “"Comportamiento seguro es lo mejor”
Tiempo: 30 minutos
Objetivos: Identificar las vias de transmision del VIH y el SIDA.

Explicar las medidas preventivas de VIH/SIDA.
Material:

v Papelografos
v Tarjetones de diferentes colores

v Tiza
v Hoja de trabajo "Comportamiento seguro es lo mejor”
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Procedimiento:

1) Introduzca el tema presentando los objetivos de la sesion.

2) Explicar al grupo que es el comportamiento de cada persona lo que la expone al riesgo de
contraer VIH/SIDA, Si tenemos comportamientos riesgosas aumentamos las probabilidades
de ser infectados

3) Senalar que las practicas sexuales mas sequras reducen las posibilidades de infectarse.

4) Organizar cinco grupos vy distribuir a cada grupo dos tarjetas con diferentes
comportamientos,

5) Escribir en 2 tarjetones los siguientes encabezamientas: “Comportamientos con riesgos”
Comportamientos sin riesgos” y colocar los tarjetones en paredes opuestas en la sala.

6) Dar a los grupos cinco minutos para discutir sobre los comportamientos descritos en las
tarjetas,

7) Pedir & cada grupo que vaya dasificando en las paredes los diferentes tipos de
comportamiento en cada categoria correspondiente.

8) Cuando todos han puesto sus tarjetas cerca de los tarjetones correspondientes, pedir que
cada grupo explique su posician.

9) Discutir las siguientes preguntas de analisis v otras que surjan en el desarrollo del
eJercicio;

PREGUNTA DE ANALISIS:

= Que pueden hacer los/as jovenes que se compartan de manera rnesqosa para reducir 1
posibilidad de su infeccion ?

- Que comportanientos deben tener los/as jovenes para evitar el riesgo de infectarse con
! VIH/SIDA

10} Pedir leer los mensajes claves y escribir en el pizarron o en cartulina.

11)Cerrar la actividad con las conclusiones de la reflexién, enfatizando acciones que previenen
la transmision de una ETS o del VIH/SIDA
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HOJA DE TRABAJO
COMPORTAMIENTO SEGURO ES LO MEJOR

Instrucciones: Escribir los comportamicentos siguientes en tarjetas o pedazos grandes de
papel para que se vea bien de la parte detras de la sala)

COMPORTAMIENTO CON RIESGO DE‘CDMPDRTAMIEHTD SIN RIESGO DE‘

VIH/ETS VIH/ETS _
Relaciones sexuales sin proteccion (uso Abstenerse de tener relaciones coitales de
|condon) cualquier tipo.

Recibir transfusiones de sangre en lugares no  Relaciones coitales con una sola persona no ‘
autorizados vy no garantizados. infectada.

Compartir agujas para inyectarse drogas 0 | Relaciones coitales donde se utiliza el conddn

para otros fines. ‘masculine o femenino evitando el intercambio
de fiuidos corporales, sangre, semen y
secreciones vaginales,

El uso y abuso del alcohol, drogas que impidan | Contacto casual con una persona que esta
distinguir con acierto un compertamiento Infectado tiene SIDA.
sexual responsable.

| Amamantar por una madre infectada. Deonar sangre donde  utilizan agujas
| desechables.

Uso de instrumentos cortopunzantes que no | Masturbacion mutua
han sido esterilizados (e]. Para hacer tatuajes,

etc.) |

. : |

| _ e |

|El sexo anal | Abrazos masajes, fantasias (fantaciando)

El sexo oral sin proteccion Relaciones sexuales utilizando un lubricante a |
base de agua (como FORPLAY) ;|

Utilizar el mismo condon 2 veces _Sentarse en el inodoro sucio ;

Relaciones utilizando un lubricante a base de | Tener picaduras de maosquitos.
| aceite con el condon (como vaseling, etc ). ) o |
' Besos franceses _‘

i o0 E
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Actividad No. 2 “VIH/SIDA"

Tiempo: 15 minutos

Objetivo: Reflexionar en el trato apropiado para la persona infectada con el
VIH/SIDA vy reforzar conceptos claves del VIH/SIDA.,

Material:

v' 5 tarjetas, cada una que diga:
1. Queé es el VIH?

2. Que es el SIDA

3. Formas de contagio

4. Formas de prevencion

5. Cual debe set nuestro comportamiento con respecto a las

personas portadoras de VIH/SIDA? Porqué?
v Cinta masking
v" Papelografo
v Pizarron

Nota: Cada tarjeta debe tener su numero escrito en la parte de atras.

Procedimiento:

1) Distribuir las tarjetas a los alumnos. Pedir que circulen las tarjetas hasta que el facilitador
diga: STOP y pedir gue lea la tarjeta que le toco de acuerdo al numero impreso en la parte
de atras de la tarjeta.

2) Colocar la tarjeta despues de ser leida en el papelografo.

3) Pedir opiniones respecto a cada concepto leido.

4) Cuando se hable de las formas de prevencion, el facilitador debe hablar de abstinencia,
fidelidad mutua v uso del condon.

5) Realizar una reflexion y analisis en la tarjeta de "Cual debe ser nuestro comportamiento
con las personas portadoras de VIH/SIDA” y sacar conclusiones.

6) Luego mencionar que existe el Decreto Ministerial 06660 que indica los derechos v deberes.

/) Resumir los puntos claves de los articulos 8-9-41-43-45-63.

8) Cerrar la actividad leyendo los mensajes claves y colocandolos en un lugar del aula o el
colegio.

=
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HOJA DE TRABAJO ;s

EL VIH NO SE TRANSMITE POR: -

Por dar la mano, por
billetes 0 monedas

“Por el aire, la comida o
“por compartir con una
' | .persona infectada

... *Ni por usar el bano, ni
- nadar en piscinas, en los
' micros

|
-

: | J_:?‘-_-‘_'.-;“
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Por un abrazo o un beso , e

(sin.embargo por esta via es tedricamente : E

posible si sangre contaminada entraen * = =%

contacto con una lesién en la boca del v

receptor) | R ;‘.‘.

-krr

Hife,
.

~ Niatravés de [ 7.
insectos ni animales.-

Lugar de trabajo,
el colegio
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FORMAS DE PREVENCION: -

¥ Abstinencia sexual.
+ Fidelidad mutua. ol

% Uso de preservativo correctamente, para-todo. -
-~ tipo de relaciones coitales. i %

. % En toda relacion sexual puede usarse los «
- condones con lubricante sensual ForPlay para
aumentar la eficacia.

/| % Evitar las transfusiones de sangre en lugares &
' no autorizados. S

x Usar siempre agujas y jeringas descartables. g
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DERECHOS DE LAS PERSONAS INFECTADAS — ™

CON EL VIH/SIDA : - o

Resolucion 0660 articulos seleccionados S
Articulo 8 P >

.. No podra realizarse la prueba del VIH sin consentimiento del interesado. % :ﬁ

Es procedente practicar pruebas de laboratorio como apoyo en los

siguientes casos: :

a) A peticion del interesado _ r«;_-;.!

b) En presencia de antecedentes epidemiolégicos, o cuando exista e g ':"._

sospecha clinica de infeccion del VIH.

c) Para fines de vigilancia epidemiolégica, e investigacion determinada

", por factores epidemioldgicos. Y
 Articulo 9 | g
2 ) , ;] - " 3
' Las pruebas presuntivas para el VIH. deben ser estrictamente 23° L f‘i-
confidencialmente con apoyo de pre y post consejeria, se realizaranen . '
laboratorios publicos o privados que retnan requisitos y.-normas de - el -
calidad establecidas por el Institutos Nacional de Laboratorio de Salud 'if;'*'
(INLASA) y autorizados por la Secretaria Regional correspondiente y la : M
Direccion Nacional de Organizacion de Servicios y Medicamentos. R
(DOSME) &}
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~ Articulo 41 . Al

Se podra informar el estado de salud de la persona infectada asintomatica - B
o enferma de SIDA al conyuge companero permanente o pareja sexual;
previo consentimiento, advirtiendo la situacién de peligro a los c:c-ntactos

del mismo. Hf,

L . = . Ilhr'-
~Articulo 43 o

. Sila condicion de salud del enfermo de SIDA es grave, se debera ' o

! comunicar guardando estricta confidencialidad a los familiareso . g |
- allegados.
Articulo 45 e

Queda prohibido exigir pruebas serologicas para determinar la mfecmon o

del VIH, como requisito obligatorio en las siguientes circunstancia:
‘aru'i.

}Admlsmn a centros educativos, deportivos, sociales. -ﬁ,ﬁ

b) Ingreso al pais de ciudadanos extranjeros y nacionales. Fh ':.'.'1
¢) Acceso a actividades laborales o permanencia en la misma. £

: ; :,:":""'

d) Ingreso a instituciones militares o de conscriptos. A

Articulo 62 i

. L?.

Los portadores del VIH, quedan prohibidos de ejercer la prostitucion, “1
donar sangre, hemoderwados organos, tejidos o semen. £
e e
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Articulo 63

Los portadores del VIH, que en forma dolosa, intencional o culposa transmitan qlintanten .
transmitir el VIH a otras personas, seran pasibles a las sanciones previstas en el Cédigo Penal de - 2

H
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acuerdn a las caracteristicas de la infeccidn. 5i san recluidos debe ser con asustenma sanltﬂria

psicolégica y psiquiatrica,
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MATERIAL DE REFERENCIA PARA FACILITADORES:
VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA(VIH)
EL SINDROME DE INMUNO DEFICIENCIA ADQUIRIDA (SIDA)

<Que significa SIDA?

Sindrome de ' conjunto de signos y sintomas

Inmuno y  disminucion importante del sistema inmunitario
Deﬁc'rencla

Adqu:r:dﬂ ' no hereditario, debido a un virus (adquirido) encontrado

por el enfermo en ¢l curso de su vida.

SIGLA EN INGLES DEL SIDA

Alns | Acguired Immune Deficiency Syndrome

P A

cQue es VIH?

Es el Virus Llamado Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) que cuando
ingresa al organismo destruye todas las defensas del cuerpo.

iQué es el SIDA?

El SIDA es el resultado de la destruccion del sistema inmunitario causado por el VIRUS
LLAMADO VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA (VIH), que destruye en forma
progresiva el sistema inmunitario.

¢Que es el sistema inmunitario?
El sistema inmunitario actua en todo el organismo
gracias a ciertas categorias de globulos blancos

de la sangre: los linfocitos gue vigilan permanen-
temente el organismo desde su base, los organos linfoides.
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Existen dos grandes familias de linfocitos:

- Linfocitos 1
- Linfocitos B que actuan de diferente forma.

- Una variedad de linfocitos T, los linfocitos T4
actian como jefe de orquesta de |as operaciones
de defensa jugando un rol principal.

£Como actua el sistema inmunitario?

BT

Los limfocitos T alacan
directamente a los
invasores

i
e

Los linfocitos b
producen sustancias llamadas
anticuerpos que atacan al
microbio v o destruyen.

u’\
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Cuando un germen invade el organismo

es "reconocido” por los linfocitos T4

que dan la alerta y reclutan a los linfocitos Ty B
para la lucha.

N

Los anticuerpos son especificos a cada
microbio. Su presencia en el organismo
indica que este ultimo ha estado en contacto
con el micrabio en causa (Ja investigacion de
anticuarpo cantra el virus del SIDA es la
base del "test serologico del SIDA™

Los anticuerpos son especificos a cada microbio, Su presencia en el organismo indica que este
ultimo ha estado en contacto con el microbio en causa (la investigacion de anticuerpos contra

el virus del SIDA es |a base del "test serologico del VIH").

Periodo de incubacion

Es el tiempo que transcurre desde que se adquiere la infeccion (VIH) hasta que se desarrollan
los sintomas que caracterizan al SIDA; este periodo oscila entre 6 meses a 10 afos hasta el

momento que se desarrclla la enfermedad.
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Es importante aclarar que aungue la persona infectada con el VIH no presente sintomas
(asintomaticos/as) puede transmitir el virus

El virus del SIDA

El primer virus responsable del SIDA (VIH-1) aislade, es una particula extremadamente
pequena (1/10000 mm).

Esta constituido por un casco de proteinas que rodea la molécula de ARN llevando el codigo
genetico del virus. Todo el conjunto del nicleo esta cubierto por una envoltura compuesta de
proteinas y de lipidos.

Las proteinas de le envoltura son importantes porque permiten la union del virus a los
linfocitos T4 y su penetracion dentro de las celulas.

¢De donde viene el virus del SIDA?
El VIH-1

El VIH-1 es el virus mas importante con relacion al SIDA.
Su codigo genético es muy diferente al VIH-2, como
para pensar que deriva de una simple mutacion.

Es muy posible que provenga de un virus existente
en el chimpanceé. El VIH-1 habria existido hace
mucho tiempo en algunas poblaciones humanas
aisladas que lo toleraban bastante bien.

El VIH-2

El VIH-1 s un primo relativamente proximo de un
Virus de los monos africanos (mono verde, mono mangabery) =
La hipotesis mas probable seria entonces el paso mas o mengs Prea .
antiguo de este virus entre el meono y el hombre que consti- &

tuye un nuevo huesped para este virus.

Este fenomeno todavia no ha sido totalmente explicade. Muchas hipotesis han sido vertidas.

La hipotesis de la mutacion responsable del aumento del poder patogeno del virus es poco

probable, ella debia producirse simuitaneamente a nivel de los dos virus VIH-1 y VIH 2 que
poseen codigos geneticos relalivamente alejados.

: . 181
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Se puede eliminar la hipotesis de un virus fabricado artificialmente por el hombre. Los
primeros casos de infeccion por VIH han side registrados a principios de los afios setenta,
epoca en que la tecnolngia no permitia manipulaciones geneéticas.

Factores que ayudan al desarrollo y evoluciaon de la infeccion por VIH
Inadecuada nutricion; mala condicion fisica, utilizacion de sustancias como alcohol y drogas;
exposicion frecuente de fluidos seminales, vaginales y sanguineos; constitucién genetica, la

edad de la persona al momento de infectarse; y el padecimiento previo de otras enfermedades
de transmision sexual (como herpes, hepatitis y sifilis).

Diagnostico

5e realiza en laboratorio, a traves de la deteccion de anticuerpos al VIH (prueba ELISA y
Western Blot). Una persona con resultados — puede ser aun infectada porque a veces lleva
mas de 2 meses para aparecer los anticuerpos al VIH,

Consecuencias

~ Destruccion del sistema inmunolagico del cuerpe y propagacion del virus.

Tratamiento

~ No hay un tratamiento especificc para el SIDA. Lo que usualmente se realiza es el
tratamiento auxiliar de la sintomatologia asociada a las enfermedades oportunistas.

~ Es muy importante tener en cuenta que para esta enfermedad no existen poblaciones
especificas de riesgo (homasexuales, bisexuales, prostitutas, drogadictos)

» Es el comportamiento de cualguier persona la que la pone en una situacion de riesgo.
~ Los y las adolescentes deben saber que lo mas importante en el tema de las ETS/VIH/SIDA
es identificar las formas de prevencion, reconocer sus sintomas y ante cualquier sospecha,

acudir a un servicio meédico, pues este es el unico personal que puede diagnosticar y dar
un tratamiento.
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DINAMICAS

|
|
|
"™ Tienen el objetivo de crear ambiente

ameno, fraterno, y de relajamiento.

™ Se las puede usar como
tecnicas de presentacion, para
animar y/o generar la
participacion activa y afectiva

del conjunto.



ACTIVIDADES
1) MI PASION
Objetivo: Presentacion, Rompehielo

Desarrollo:

I¥] Cada participante dobla 1 hoja de papel (de colores si es posible), por la mitad
de lo ancho. De la parte superior, doblar en 4 partes iguales.

V] Escribir su nombre en la esquina izquierda de la lera parte, escribir su color
preferido en la esquina derecha de esta misma parte.

] Escribir el animal preferide en la 2da fila, su actividad principal del trabajo (o su
materia preferida) en la 3era.

¥ Escribir su pasion en la 4ta fila.

V] Como titulo, escribir LO QUE MAS ME GUSTA DE TI en la 2da mitad de la
hoja. Cuando todos han llenado sus hojas, hacerlas circular.

|v] Cada persona presenta la persona que corresponde a la hoja gue tiene en la
mano.

[v] Durante la capacitacion, los participantes pueden escribir sus mensajes en la
parte LO QUE MAS ME GUSTA DE TL.

NOMBRE: COLOR PREFERIDO:

ANIMAL PREFERIDO:

| MI OCUPACION/MATERIA PREFERIDA?

| M1 PASION:

LO QUE MAS ME GUSTA DE TIL

-
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2) CONOCIENDOME

Objetivo: Presentacion, Rompehielo

Desarrollo:

- Todos los participantes se disenan a si mismo en una hoja de papel.
-~ Una vez concluide el gjercicio deben mostrar los dibujos.

~ Cada persona explica como se ve fisicamente, cOmo piensa que los otros la
perciben emocionalmente y socialmente.

~ Guiar una discusion, sobre cual es el rol del participante, que todas somas
parte de un equipo integral y entonces, debemos considerar como los otros nos
perciben como un ser individual, fisicamente, emocionalmente y sodalmente.

- Presentar los temas de tolerancia, aceptacion y de diferencias de habilidades.

Lioels .
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3) PLATOS TIPICOS, PROVERBIOS
Objetivo: Presentacion, Rompehielo

Desarrollo:

~ Distribuir tarjetas con un elemento de un plato tipico escrito sobre una tarjeta y
la otra parte escrito sobre otra tarjeta.(También puede utilizarse un dibujo o un
proverbio dividido en dos mitades).

- Las personas deben buscar su parcja, compartir Sus nombres, sus hobbies, sus
cargos, el tamano de su zapato, (u otra cosa graciosa) y sus expectativas para
el taller(o el curso)

~ Después de unos minutes, los participantes deben presentar a sus parejas y

mientras que se estan dando sus expectativas, el facilitador debe escribirlas en
la pizarra o rotafolio.

4) JARDIN ZOOLOGICO

Objetivo: Presentacion, Rompehielo y también para formar diferentes
grupos de trabajo

Desarrollo:

« Distribuir papelitos con nombres de animales escrito (deben tener el misma
numero de cada animal que corresponde al total de participantes).

« Las gallinas, por ejemplo deben hacer el ruido de una gallina, mientras que los
otros hacen sus ruidos correspondientes (elefantes, leones, monos, etc.).

« Cada uno trata de encontrar a su grupo de animales y comparten informacion
sobre si mismos.

« Se presentan los grupos los unos a los otros y noten sus expectativas para el
taller(o el curse)

» % 187
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5) EL TREN
Objetivo: Presentacion, Rompehielo

Desarrollo:

. Se forman 2 0 3 equipes iguales. Eleqir un conductor del tren vy ponerlo en
frente de la linea.

. Dar instrucciones a la ultima persona sobre hacia donde deben guiar el equipo
(puede ser un arbol o otra cosa).

~ Cada miembro del equipo con la excepaon de la ultima persona debe mantener
sus ajos bien cerrados.

~ La ultima persona debe guiar el equipo utilizando una serie de gestos de mano
hacia la espalda de la persona en frente de el o ella. Esta persona repite la
mismo cosa para la persona en frente de si.

~ LoOs gestos son:
a) palmear hacia la parte izquierda de la cspalda (avanzar hacia la izquierda)
b) palmear hacia la parte derecha de la espalda (avanzar hacia la derecha)
¢) palmear 2 veces con las 2 manos (avanzar hacia en frente), palmear 1 vez

con las 2 manos (pararse).

~ El tren que llega primero al objetivo gana!
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6) LA PELOTA

Objetivo: Presentacion, Rompehielo

Desarrollo:

+ Los participantes se ponen en un circulo. El facilitador forma una pelota con
una hoja grande de papel rotafolio,

+ El facilitador pasa la pelota a la proxima persona teniendola entre su hombro y
cuello ¥ sin tocarla con sus manos,

+ Cada perscna obtiene y pasa la pelota a la persona a su lado hasta que la
pelota retorna a la lera persond.

7) NUMEROS Y RITMOS
Objetivo: Presentacion, Rompehielo
Desarrollo:

~ Formar un circulo y pedir a los participantes contar y acordarse de su numero.

- Pedir a un particpante empezar diciendo el numero que le corresponde vy el
numero de otra persona al mismo momento que aplaude haciendo un ritmo
especifico.

~ Cuando escuchen su numero la persona correspondiente debe hacer la misma
cosa v las personas de cada lado de el o ella, deben levantar sus manos.

- Sino levantan sus manos o si la persona del numero en cuestion no ha seguido
el ritmo correcto, se van a dentro del circulo.

- Las personas que se encuentran en el medio del circulo deben hacer una
penitencia (cantar, contar un chiste, bailar....)

-
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8) GIRA DEL GRUPO CON MUSICA

Objetivo: Animacion, revision de mensajes o contenidos claves.

Desarrollo:
~ Escribir prequntas sobre los conceptos claves del curso en papelitos.

- Escribir lo siguiente sobre otros papelitos: bailar un rock "n roll, besar alguien,
cantar en Castellano, cantar en Ingles, contar una broma.

~ Hacer tocar un cassette de musica con un buen ritma.

- Distribuir los papelitos y parar la musica cuando todos los papelitos han hecho
la gira del grupo.

~ Cada persona debe hacer lo que dice en su papelito o responder a la pregunta
correspondiente.

9) QUIERO AYUDARTE

Objetivo: Mostrar de la concordancia entre la comunicacion verbal y
no verbal.

Desarrollo:
Cada persona debe tratar de decir las palabras “quieroc ayudarte” utilizando una

emocion diferente, por ejemplo mostrando enojo, carino, impaciencia, amabilidad,
tristeza, felicdad, orgullo, etc.

10) ARBOL DEL AMOR

Objetivo: Explotar formas (otra que relaciones sexuales) de
demostrar el amor.

Desarrollo:

< Disenar un gran arbol y distribuir hojas en la forma de hojas a cada
participante.

l - em | 94
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& Pedir a ellos que escriban una palabra que representa como mostrar el
amor(dar un beso, tomar la mano, regular una rosa) para ellos en un lado de su
hioja

< Invilar a los participantes de colocar sus hojas en el arbol y explicar que

significa para ellos.

11) LABORATORIO DE CONDONES

Objetivo: Mostrar/aprobar la eficacia de condones

Desarrollo:
Poner una variedad de condones, de colares y marcas diferentes en una mesa e
Invitar a los participantes de imaginar que son cientificos investigando sobre la

eficacia de los condones. Ellos puedan hacer los experimentos que  quieran
hacer para aprobar que los condones son resistentes, flexibles, etc.

12) SR Y SRA METODO/ORGANO REPRODUCTOR

Objetivo: Presentacion, Rompehielo

Desarrollo:

~ Dar un diseno de cada metodo o drgano reproductor a cada participante
(asegurar que hay 2 de cada metodo o organo.

~ Cada participante debe buscar a su pareja y presentarse primero entre ellos y
después en frente del grupo.

s 101
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13) CHOCOLATE Y CEBOLLAS

Objetivo: Trabajar el tema de presion social y técnicas de
negociacion.

Desarrollo:

~ Dividir el grupo en parejas y dar una cebolla y un bombon de chocolate a cada
pareja.

~ La 1lera persona debe tratar de convencer a su pareja de comer la cebolla.

~ Despues la otra persana debe tratar de convencer a su pareja de darle el
chocolate.

~ Guiar una discusion sobre la relacion del ejercicio con la presion de tener
relaciones vy la capacidad de decir no cuando uno no quiere de negociar el uso
de un metodo de prevencion cuando las 2 personas han tomado la decision de
tener relaciones.

oR(S
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1/-) LAS LANCHAS

Objetivo: Animacion

Desarrollo: Todos los participantes se ponen de pie. El facilitador/a, indica lo
siguiente

‘Estamos navegando en un enorme barco, pero vine
una tormenta que esta hundiendo el barco, Para
salvarse, hay que subirse en unas lanchas solo pueden
entrar (se dice un namerg). . personas’

El grupo tiene entonces que formar circulos en los que este el nimero exacto
de personas. Si tienen mas personas o menos, se declara hundida la lancha y
esos participantes se tienen que sentar.

193



Inmediatamente, se cambia el numero de personas que pueden entrar
en cada lancha, se va eliminando a los "ahogados’ y asi se prosigue

hasta que guede un pequeno grupo que seran los sobrevivientes del
naufragio
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Se recomienda:

Debe darse 1 minuto para que se formen las lanchas, antes de

declararlas hundidas con mas o menas el numero especifico de
personas.

En este ejercicio de animacion, deben darse las ordenes
rapidamente para hacerla agil y sorpresiva.
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GLOSARIO

Amenorrea.- Supresion del periodo menstrual

Aberracion.- Desviacion del tipo normal en la estructura o en el funcionamiento de un
organo, fuerte desviacion de lo establecido.

Aborto.- Interrupcion del embarazo, de modo espontaneo o provocado.
Acne.- Ciertas alteraciones de la piel producidas por |a inflamacion de algunas glandulas.

Adolescencia.- Es un estado del desarrolio complejo y contradictorio. Es aguel momento del
ciclo vital que comienza en la pubertad con la madurez fisica y sexual,

Afectividad.- Abarca todo lo que proviene de la sensibilidad |, la emocion y los sentimientos
Amnios.- Saco que guarda al feto dentro del Uterg

Anticoncepcion.- Conjunto de meétodos contraceptivos que permiten reqular la fecundidad
y tienen una vida sexual relajada y gratificante.

Anticonceptivos.- Conjunto de métodos destinados a impedir la fecundacion,
Aparato.- Conjunto de organos que colaboran en la ejecucion de determinadas funciones.

Autoestima.- Evaluacion que realiza un sujeto acerca de su propia valia basada en la imagen
que tiene de si mismo y en su conocimiento de los valores de la sociedad.

Autonomia.- Fl sentido de ser independiente v libre para hacer elecciones y para tomar las
propias decisiones.

Autosoma.- Cromosomas fue no sean los sexuales,

Beso.- Comunicacion corparal por medio de los labios

Bisexualidad.- Capacidad para tener relaciones sexuales, homosexuales y heterosexuales.
Captacion.- Amor que el bebé experimenta por su madre durante la primera infancia.

Castidad.- Estado propio de aquel que procede a una contencion de los movimientos de su
instinto sexual

Castracion .- Extirpacion de las gonadas sexuales

-
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Celulas sexuales.- Ceélulas de 6vulos o esperma, son las Unicas capacitadas para llevar a
cabo el proceso de reproduccion sexual.

Ciclo Menstrual.- Periodo fisiologico femenine que finaliza con la menstruacion.
Cigoto.- Celula resultante de la umon del avulo y espermatozoide.

Chimaterio.- Periodo  en el cual se extingue la actividad del ovario, desaparicion de la
menstruacion.

Clitoris.- Organo femenino eréctil y de placer situado en el extremo superior de la zona
genital exterior femenina.

Coito.- Acto por el que el organo scxual masculino se introduce en el érgano sexual femenino.
Concepcion.- Accion que permite la fecundacion del ovulo y le espermatozoide.

Condon.- Método anticonceptivo masculing, es un cilindro de goma que recubre el pene en
ereccion.

Congenito.- Caracteres contraidos desde el nacimiento.

Contrasexualidad.- Conjunto de procesos bio-psiquices que se oponen a la libre realizacion
de tendencias sexuales.

Cromosomas.- Particulas en forma de bastoncitos que contienen los genes y constituyen el
soporte material de la informacion genetica.

Cromosomas sexuales.- Par de cromosomas que determinan el sexo de un individuo.
Candida .- Un género de hongos similares a levaduras. La candida forma parte de la flora
normal de la piel, la boca, el tracto intestinal y la vagina, pero puede causar enfermedad
cuando su numero supera el de la otra flora normal,

Capuchon cervical.- Pequeno capuchon de latex que cubre el cuello uterino. Las usuarias de
estc metodo de barrera para el control natal deben esparcir cremas o jalea espermaticida
dentro del capuchan .

Castracion .- Remocion de las gonadas ( testiculos u ovarios).

Cigoto.- Ei huevo fecundado antes de comenzar a dividirse.

(S
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Circuncision.- En los hombres, remocion quirirgica de la piel sobrante (prepucio) que cubre
el extremo del pene. Con frecuencia se realiza poco despues del nacimiento. En las mujeres,
remocion quirdrgica de parte de la totalidad del clitoris y/o los labios menores.

Citologia.- Estudios de las celulas,

Climaterio.- Un perodo prolongado de tiempo durante el cual hay un descenso en la
produccion de estrogenos, caracterizado por una disminucion en la frecuencia de los ciclos
ovulatorios y una atrofia parcial de las caracteristicas sexuales secundarias. Dentro de ese
lapso de tiempo, la mujer deja de menstruar, este evento se denomina la menopausia.

Coitus interruptus.- Remocion del pone de la vaaina poco antes de la eyaculacion. También
llamado retiro.

Concepcion.- Generalmente el comienzo del embarazo. La concepcion normalmente se
equipara con la fertilizacion del ovulo por el espermatozoide, pero ocasionalmente se considera
equivalente a la implantacion del ovulo fertilizante en el revestimiento uterino.

Condiloma.- Crecimiento de la piei en forma de verruga que puede aparecer en los organos
sexugles internos y externos o en e ano, causado por el Condiloma acuminado, una condicion
sexualmente transmitida causada por el paplloma wvirus humano. Las infecciones por
Condiloma acuminado pueden conducir a cancer cervical, vulvar y del pene. También llamados
verrugas venereas, condilomas planos, verrugas de PVH y verrugas de virus de papiloma .

Congeénito.- Existente en el momento del nacimiento, o antes.

Cuerpo iateo.- Células productoras de hormonas que se desarrollan del foliculo ovarico una
vez expulsado un ovulo maduro. Produce progesterona para preparar el endometrio para la
implantacion. Durante la segunda mitad del ciclo, si no ocurre la concepcion, el cuerpo liteo se
degenera, dejando cicatrices visibles llamadas la corpora albicans. Si ocurre la concepcion, el
cuerpo luteo persiste y funciona durante la primera mitad del embarazo. Durante el embarazo
es estimulado por la gonadotropina corionica humana (HGG).

Cunilungo.- Estimulacion erotica de los genitales externos femeninos con a lengua, labios y
boca.

Chancro blando.- La lesion primaria de la sifilis, que aparece como una llaga o Ulcera dura e
indolora con frecuencia en el pene o el tejido vaginal.

Chlamydia trachomatis.- Un microorganismo que puede causar vaginitis, uretritis, cervicitis,
enfermedad pelvica inflamatoria y linfogranulomas venéreos(LGV), Las mujeres con cultivos
positivos de chlamydia tienen mayores probabilidades de presentar lo siguiente: fiujo cervical
(amarilio o verde ), entema, ectopia, friabiidad v globulos blancos en la evaluacion
microscopica de las secreciones cervicales. Tambien denominada chlamydia, cervicitis
mucopurulenta y uretntis no gonococica (en los hombres).
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Dilatacion del cuello.- Es provocado per las contracciones uterinas.
Dispareunia.- Relacion sexual coital dolorosa o molesta.

Diafragma.- El dispositivo blando de caucho en forma de domo utilizado sobre el cuello
uterino y empleado con jalea o espermicida con fines anticonceptives. Son domos circulares
poco profundos de caucho con un borde extremo firme pero flexible. Se fijan por delante de la
pared vaginal posterior { fomix posterior) y detras del arco pubico. Los tamanos varian de 50 a
105 mm de diametro.

Dismenorrea.- Menstruacion dolorosa. Usualmente colicos en la linea media del abdomen
bajo. Puede asociarse con un dalor en la parte baja de la espalda, nauseas, diarrea o dolor en
la parte superior de los muslos.

Eclampsia.- Enfermedad generalizada relacionada con el embarazo que ocurre después de la
vigésima cuarta semana de gestacion. La eclampsia normalmente va acompanada por alta
presion sanguinea, edema y proteinuria.

Ecografia.- Imagenes por ecosonido de estructuras internas blandas. También llamado
ultrasonografia, puede utilizarse para determinar el tamano y la posicion del feto, la placenta,
un folicule en desarrollo o un tumor |

Ectopico.- Fuera de lugar, un embarazo ectdpico ocurre cuando el embrion se implanta por
fuera del utero, usualmente fuera de la trompa de Falopio. Mucho menos comun es la
implantacion en el canal endocervical, en el avario o dentro de la cavidad abdominal,

Embrion.- El producto de la concepcion en desarrollo hasta las primeras siete a ocho
semanas de gestacion, después de lo cual se denomina feto,

Endometrio.- El revestimiento mucoso interno del Gtero.

Endometriosis.- Una condicion en la cual las glandulas endometriales estan presentes por
fuera del dtero en lugares anormales tales como la trompa, los ovarios, la cavidad peritoneal y
el intestino; produce sangrado vaginal anormal y dismenorrea. Tambien pueden producir dolor
abdominal, pelvico o rectal.

Embarazo.- Proceso en virtud del cual el huevo fecundado se desarrolla en el Utero durante
nueve meses, hasla el parto.

Enamoramientos.- Pequenas crisis amorosas del amor platonico.

Enfermedades de Transmision Sexual.- Infecciones contagiadas a través de las
relaciones sexuales.
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Epididimo.- Una estructura tubular en espiral donde se maduran y se nutren las células
espermaticas, y la cual conecta los testiculos con los conductos deferentes.

Ereccion.- Mecanismo fisiologico por cuyo mecanismo el pene se endereza, endurece y dobla
Casi su longitud y circunferencia,

Erotico.- Estimulo sexual que provoca excitacion.

Erotismo.- Evocacion consciente o inconsciente de lo sexual.

Escroto.- Bolsa de la piel con pliegues que cuelga bajo el pene y contiene los testiculos.
Esperma.- Es el conjunto de sustancias segregadas por las glandulas internas del varon.
Espermatozoide.- Celula germinal masculina.

Esterilidad.- Incapacidad para el desarrollo de la capacidad reproductiva.

Estrogeno.- Hormona sexual femenina producida por los ovarios.

Excitacion sexual.- Respuesta natural de todo el cuerpo al estimulo erdtico.
Eyaculacion.- Es una descarga del semen por el pene.

Fecundacion.- ts la fusion de los gametos femeninos y masculinos y tiene lugar en la trompa
uterina.

Fértil.- Capacidad de tener hijos,

Feto.- El ser humano en desarrollo, desde el final del  segundo mes prenatal hasta el
nacimiento.

Gameto.- Termino que se refiere a las células reproductoras: espermatozoide en el macho y
ovulos en la hembra .

Genes.- Unidades basicas de la herencia.

Genetica.- Ciencia de la herencia que estudia los modos de transmision de caracteres
individuales de una generacion a otra,

Genitales.- Organos internos y externos implicados en la sexualidad y la reproduccion.
Gestacion.- Es el periodo en el que se lleva un feto en un (tero.

Gonada.- Glandula genital en general,



Hidrocele.- Hinchazén del escrotc debido a la acumulacion de liquido en el saco de la
membrana que cubre el testiculo,

Himen.- Una membrana que cubre parcialmente la entrada a la vagina.

Hipotalamo.- Parte del cerebro ubicada sobre la pituitaria que ayuda a regular las funciones
basicas tales como el suefo, el apetito, Ia temperatura corporal ¥ la fecundidad. El hipotalamo
ec influenciado -por niveles corticales mas altos del cerebro y controla la produccion de
hormonas por la pituitana.

Histerectomia.- Remocion quirurgica del utero.

Huevo.- Un ovulo; un gameto femening; un ooQto; und celula reproductiva femenina en
cualquier ctapa antes de la fertilizacion,

Implantacién.- El proceso mediante el cual un ovulo, S€is © siete dias despues de la
fecundacion. se entierra en el revestimiento del utero y se adhiere firmemente.

Impotencia.- Incapacidad para tener o mantener und greccion.

Infertilidad.- Incapacidad, voluntaria o involuntaria, para producir hijos nacidos vivos.
Involucion.- El regreso del ttero a un tamano normal.

Inhibicidn.- Control, disminucion o cese de una actividad fisica o mental.

Libido.- Impulso sexual.

Ligaduras de trompas.- Procedimiento quirurgico en el cual se cortan, ligan o cauterizan las
trompas de Falopio para impedir el paso de ovulos. No interfiere con la menstruacion ni con la
capacidad sexual pero debe considerarse como una forma permanente de esterilizacion.
Masturbacion.- Estimulacion de los propios organos sexuales para obtener placer.
Menarquia.- El comienzo de la menstruacion, Esta ocurre durante la pubertad pero no
significa el comienzo de una fecundidad adulta total porque la ovulacion puede ser irregular o

estar ausente durante algin tiempo.

Menopausia.- Cese de la menstruacion, el ultimo episodio de sangrado uterino fisiologico.
Después de la menopausia la mujer queda permanentemente esteril.

Menorragia.- Cantidad aumentada de flujo menstrual pero con una duracion no mayor de
siete dias.
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Multipara.- Una mujer que ha dado a luz a mas de un hijo.
Neonatal.- Relativo a las primeras cuatro semanas siquientes al nacimiento.
Nulipara.- Una mujer que nunca ha dado a luz un hijo; tambien descrita Para 0.

Orgasmo.- Una serie de contracciones musculares en las areas genitales y pelvicas que
ocurren en el tope de la excitacion sexual, gue llevan a una liberacion de tension sexual.

Ovarios.- Las gonadas femeninas; glandulas donde se forman los ovulos; tambien son la
fuente primaria de hormonas femeninas, estrogeno y progesterona.

Ovulacion.- La liberacion de un ovulo del folicule ovarica en el ovario durante el ciclo
menstrual femening.

Ovulo.- La celula del huevo.
Palpacion.- Tacto manual para determinar informacion acerca de la condicion del cuerpo.
Parto.- El acto de dar a luz.

Perinatal.- El periodo de tiempo desde la vigésima octava semana del embarazo hasta la
cuarta semana después del parto. Puede definirse como el periodo de tiempo desde la
vigésima octava semana despues del parto.

Placenta.- La estructura circular, plana y vascular dentro del utero embarazado que
proporciona nutricion y elimina desechos para el embrion y el feto en desarrollo y es expulsada
después del nacimiento.

Quiste.- Un saco cerrado que contiene gas, liquido o material semisolido.

Utero.- El 6rgano reproductivo elastico, muscular, hueco y en forma de pera donde se
desarrolla el feto durante el embarazo.

Vasectomia.- Un procedimiento quirurgico en el cual se remueven segmentos del conducto
deferente y se ligan los extremos para impedir el paso de los espermatozoides.
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GLOSARIO

Amenorrea.- Supresion del periodo menstrual

Aberracion.- Desviacion del tipo normal en la estructura o en el funcionamiento de un
organo, fuerte desviacion de lo establecido.

Aborto.- Interrupcion del embarazo, de modo espontaneo o provocado.
Acne.- Ciertas alteraciones de la piel producidas por |a inflamacion de algunas glandulas.

Adolescencia.- Es un estado del desarrolio complejo y contradictorio. Es aguel momento del
ciclo vital que comienza en la pubertad con la madurez fisica y sexual,

Afectividad.- Abarca todo lo que proviene de la sensibilidad |, la emocion y los sentimientos
Amnios.- Saco que guarda al feto dentro del Uterg

Anticoncepcion.- Conjunto de meétodos contraceptivos que permiten reqular la fecundidad
y tienen una vida sexual relajada y gratificante.

Anticonceptivos.- Conjunto de métodos destinados a impedir la fecundacion,
Aparato.- Conjunto de organos que colaboran en la ejecucion de determinadas funciones.

Autoestima.- Evaluacion que realiza un sujeto acerca de su propia valia basada en la imagen
que tiene de si mismo y en su conocimiento de los valores de la sociedad.

Autonomia.- Fl sentido de ser independiente v libre para hacer elecciones y para tomar las
propias decisiones.

Autosoma.- Cromosomas fue no sean los sexuales,

Beso.- Comunicacion corparal por medio de los labios

Bisexualidad.- Capacidad para tener relaciones sexuales, homosexuales y heterosexuales.
Captacion.- Amor que el bebé experimenta por su madre durante la primera infancia.

Castidad.- Estado propio de aquel que procede a una contencion de los movimientos de su
instinto sexual

Castracion .- Extirpacion de las gonadas sexuales
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Celulas sexuales.- Ceélulas de 6vulos o esperma, son las Unicas capacitadas para llevar a
cabo el proceso de reproduccion sexual.

Ciclo Menstrual.- Periodo fisiologico femenine que finaliza con la menstruacion.
Cigoto.- Celula resultante de la umon del avulo y espermatozoide.

Chimaterio.- Periodo  en el cual se extingue la actividad del ovario, desaparicion de la
menstruacion.

Clitoris.- Organo femenino eréctil y de placer situado en el extremo superior de la zona
genital exterior femenina.

Coito.- Acto por el que el organo scxual masculino se introduce en el érgano sexual femenino.
Concepcion.- Accion que permite la fecundacion del ovulo y le espermatozoide.

Condon.- Método anticonceptivo masculing, es un cilindro de goma que recubre el pene en
ereccion.

Congenito.- Caracteres contraidos desde el nacimiento.

Contrasexualidad.- Conjunto de procesos bio-psiquices que se oponen a la libre realizacion
de tendencias sexuales.

Cromosomas.- Particulas en forma de bastoncitos que contienen los genes y constituyen el
soporte material de la informacion genetica.

Cromosomas sexuales.- Par de cromosomas que determinan el sexo de un individuo.
Candida .- Un género de hongos similares a levaduras. La candida forma parte de la flora
normal de la piel, la boca, el tracto intestinal y la vagina, pero puede causar enfermedad
cuando su numero supera el de la otra flora normal,

Capuchon cervical.- Pequeno capuchon de latex que cubre el cuello uterino. Las usuarias de
estc metodo de barrera para el control natal deben esparcir cremas o jalea espermaticida
dentro del capuchan .

Castracion .- Remocion de las gonadas ( testiculos u ovarios).

Cigoto.- Ei huevo fecundado antes de comenzar a dividirse.
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Circuncision.- En los hombres, remocion quirirgica de la piel sobrante (prepucio) que cubre
el extremo del pene. Con frecuencia se realiza poco despues del nacimiento. En las mujeres,
remocion quirdrgica de parte de la totalidad del clitoris y/o los labios menores.

Citologia.- Estudios de las celulas,

Climaterio.- Un perodo prolongado de tiempo durante el cual hay un descenso en la
produccion de estrogenos, caracterizado por una disminucion en la frecuencia de los ciclos
ovulatorios y una atrofia parcial de las caracteristicas sexuales secundarias. Dentro de ese
lapso de tiempo, la mujer deja de menstruar, este evento se denomina la menopausia.

Coitus interruptus.- Remocion del pone de la vaaina poco antes de la eyaculacion. También
llamado retiro.

Concepcion.- Generalmente el comienzo del embarazo. La concepcion normalmente se
equipara con la fertilizacion del ovulo por el espermatozoide, pero ocasionalmente se considera
equivalente a la implantacion del ovulo fertilizante en el revestimiento uterino.

Condiloma.- Crecimiento de la piei en forma de verruga que puede aparecer en los organos
sexugles internos y externos o en e ano, causado por el Condiloma acuminado, una condicion
sexualmente transmitida causada por el paplloma wvirus humano. Las infecciones por
Condiloma acuminado pueden conducir a cancer cervical, vulvar y del pene. También llamados
verrugas venereas, condilomas planos, verrugas de PVH y verrugas de virus de papiloma .

Congeénito.- Existente en el momento del nacimiento, o antes.

Cuerpo iateo.- Células productoras de hormonas que se desarrollan del foliculo ovarico una
vez expulsado un ovulo maduro. Produce progesterona para preparar el endometrio para la
implantacion. Durante la segunda mitad del ciclo, si no ocurre la concepcion, el cuerpo liteo se
degenera, dejando cicatrices visibles llamadas la corpora albicans. Si ocurre la concepcion, el
cuerpo luteo persiste y funciona durante la primera mitad del embarazo. Durante el embarazo
es estimulado por la gonadotropina corionica humana (HGG).

Cunilungo.- Estimulacion erotica de los genitales externos femeninos con a lengua, labios y
boca.

Chancro blando.- La lesion primaria de la sifilis, que aparece como una llaga o Ulcera dura e
indolora con frecuencia en el pene o el tejido vaginal.

Chlamydia trachomatis.- Un microorganismo que puede causar vaginitis, uretritis, cervicitis,
enfermedad pelvica inflamatoria y linfogranulomas venéreos(LGV), Las mujeres con cultivos
positivos de chlamydia tienen mayores probabilidades de presentar lo siguiente: fiujo cervical
(amarilio o verde ), entema, ectopia, friabiidad v globulos blancos en la evaluacion
microscopica de las secreciones cervicales. Tambien denominada chlamydia, cervicitis
mucopurulenta y uretntis no gonococica (en los hombres).
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Dilatacion del cuello.- Es provocado per las contracciones uterinas.
Dispareunia.- Relacion sexual coital dolorosa o molesta.

Diafragma.- El dispositivo blando de caucho en forma de domo utilizado sobre el cuello
uterino y empleado con jalea o espermicida con fines anticonceptives. Son domos circulares
poco profundos de caucho con un borde extremo firme pero flexible. Se fijan por delante de la
pared vaginal posterior { fomix posterior) y detras del arco pubico. Los tamanos varian de 50 a
105 mm de diametro.

Dismenorrea.- Menstruacion dolorosa. Usualmente colicos en la linea media del abdomen
bajo. Puede asociarse con un dalor en la parte baja de la espalda, nauseas, diarrea o dolor en
la parte superior de los muslos.

Eclampsia.- Enfermedad generalizada relacionada con el embarazo que ocurre después de la
vigésima cuarta semana de gestacion. La eclampsia normalmente va acompanada por alta
presion sanguinea, edema y proteinuria.

Ecografia.- Imagenes por ecosonido de estructuras internas blandas. También llamado
ultrasonografia, puede utilizarse para determinar el tamano y la posicion del feto, la placenta,
un folicule en desarrollo o un tumor |

Ectopico.- Fuera de lugar, un embarazo ectdpico ocurre cuando el embrion se implanta por
fuera del utero, usualmente fuera de la trompa de Falopio. Mucho menos comun es la
implantacion en el canal endocervical, en el avario o dentro de la cavidad abdominal,

Embrion.- El producto de la concepcion en desarrollo hasta las primeras siete a ocho
semanas de gestacion, después de lo cual se denomina feto,

Endometrio.- El revestimiento mucoso interno del Gtero.

Endometriosis.- Una condicion en la cual las glandulas endometriales estan presentes por
fuera del dtero en lugares anormales tales como la trompa, los ovarios, la cavidad peritoneal y
el intestino; produce sangrado vaginal anormal y dismenorrea. Tambien pueden producir dolor
abdominal, pelvico o rectal.

Embarazo.- Proceso en virtud del cual el huevo fecundado se desarrolla en el Utero durante
nueve meses, hasla el parto.

Enamoramientos.- Pequenas crisis amorosas del amor platonico.

Enfermedades de Transmision Sexual.- Infecciones contagiadas a través de las
relaciones sexuales.
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Epididimo.- Una estructura tubular en espiral donde se maduran y se nutren las células
espermaticas, y la cual conecta los testiculos con los conductos deferentes.

Ereccion.- Mecanismo fisiologico por cuyo mecanismo el pene se endereza, endurece y dobla
Casi su longitud y circunferencia,

Erotico.- Estimulo sexual que provoca excitacion.

Erotismo.- Evocacion consciente o inconsciente de lo sexual.

Escroto.- Bolsa de la piel con pliegues que cuelga bajo el pene y contiene los testiculos.
Esperma.- Es el conjunto de sustancias segregadas por las glandulas internas del varon.
Espermatozoide.- Celula germinal masculina.

Esterilidad.- Incapacidad para el desarrollo de la capacidad reproductiva.

Estrogeno.- Hormona sexual femenina producida por los ovarios.

Excitacion sexual.- Respuesta natural de todo el cuerpo al estimulo erdtico.
Eyaculacion.- Es una descarga del semen por el pene.

Fecundacion.- ts la fusion de los gametos femeninos y masculinos y tiene lugar en la trompa
uterina.

Fértil.- Capacidad de tener hijos,

Feto.- El ser humano en desarrollo, desde el final del  segundo mes prenatal hasta el
nacimiento.

Gameto.- Termino que se refiere a las células reproductoras: espermatozoide en el macho y
ovulos en la hembra .

Genes.- Unidades basicas de la herencia.

Genetica.- Ciencia de la herencia que estudia los modos de transmision de caracteres
individuales de una generacion a otra,

Genitales.- Organos internos y externos implicados en la sexualidad y la reproduccion.
Gestacion.- Es el periodo en el que se lleva un feto en un (tero.

Gonada.- Glandula genital en general,



Hidrocele.- Hinchazén del escrotc debido a la acumulacion de liquido en el saco de la
membrana que cubre el testiculo,

Himen.- Una membrana que cubre parcialmente la entrada a la vagina.

Hipotalamo.- Parte del cerebro ubicada sobre la pituitaria que ayuda a regular las funciones
basicas tales como el suefo, el apetito, Ia temperatura corporal ¥ la fecundidad. El hipotalamo
ec influenciado -por niveles corticales mas altos del cerebro y controla la produccion de
hormonas por la pituitana.

Histerectomia.- Remocion quirurgica del utero.

Huevo.- Un ovulo; un gameto femening; un ooQto; und celula reproductiva femenina en
cualquier ctapa antes de la fertilizacion,

Implantacién.- El proceso mediante el cual un ovulo, S€is © siete dias despues de la
fecundacion. se entierra en el revestimiento del utero y se adhiere firmemente.

Impotencia.- Incapacidad para tener o mantener und greccion.

Infertilidad.- Incapacidad, voluntaria o involuntaria, para producir hijos nacidos vivos.
Involucion.- El regreso del ttero a un tamano normal.

Inhibicidn.- Control, disminucion o cese de una actividad fisica o mental.

Libido.- Impulso sexual.

Ligaduras de trompas.- Procedimiento quirurgico en el cual se cortan, ligan o cauterizan las
trompas de Falopio para impedir el paso de ovulos. No interfiere con la menstruacion ni con la
capacidad sexual pero debe considerarse como una forma permanente de esterilizacion.
Masturbacion.- Estimulacion de los propios organos sexuales para obtener placer.
Menarquia.- El comienzo de la menstruacion, Esta ocurre durante la pubertad pero no
significa el comienzo de una fecundidad adulta total porque la ovulacion puede ser irregular o

estar ausente durante algin tiempo.

Menopausia.- Cese de la menstruacion, el ultimo episodio de sangrado uterino fisiologico.
Después de la menopausia la mujer queda permanentemente esteril.

Menorragia.- Cantidad aumentada de flujo menstrual pero con una duracion no mayor de
siete dias.
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Multipara.- Una mujer que ha dado a luz a mas de un hijo.
Neonatal.- Relativo a las primeras cuatro semanas siquientes al nacimiento.
Nulipara.- Una mujer que nunca ha dado a luz un hijo; tambien descrita Para 0.

Orgasmo.- Una serie de contracciones musculares en las areas genitales y pelvicas que
ocurren en el tope de la excitacion sexual, gue llevan a una liberacion de tension sexual.

Ovarios.- Las gonadas femeninas; glandulas donde se forman los ovulos; tambien son la
fuente primaria de hormonas femeninas, estrogeno y progesterona.

Ovulacion.- La liberacion de un ovulo del folicule ovarica en el ovario durante el ciclo
menstrual femening.

Ovulo.- La celula del huevo.
Palpacion.- Tacto manual para determinar informacion acerca de la condicion del cuerpo.
Parto.- El acto de dar a luz.

Perinatal.- El periodo de tiempo desde la vigésima octava semana del embarazo hasta la
cuarta semana después del parto. Puede definirse como el periodo de tiempo desde la
vigésima octava semana despues del parto.

Placenta.- La estructura circular, plana y vascular dentro del utero embarazado que
proporciona nutricion y elimina desechos para el embrion y el feto en desarrollo y es expulsada
después del nacimiento.

Quiste.- Un saco cerrado que contiene gas, liquido o material semisolido.

Utero.- El 6rgano reproductivo elastico, muscular, hueco y en forma de pera donde se
desarrolla el feto durante el embarazo.

Vasectomia.- Un procedimiento quirurgico en el cual se remueven segmentos del conducto
deferente y se ligan los extremos para impedir el paso de los espermatozoides.
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