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SINTESIS

La presente investigacion se realiza a partir del resultado de la revision del banco
de problemas de la SEDE Pedagogica del municipio Sancti Spiritus y la aplicacion
de diferentes instrumentos que demostraron la realidad existente respecto a la
prevencion primaria de las Infecciones de Transmision Sexual (ITS), el Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(SIDA), en los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte. Como
parte de ella se aplican actividades extradocentes que contribuyan a la
prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA de los estudiantes del citado
centro. En la busqueda del conocimiento cientifico se empleé como método
fundamental el histérico dialéctico materialista, que permitié la utilizacion de los
métodos de la investigacion educativa del nivel tedrico: analisis y sintesis,
induccién y deduccion, historico y l6gico y transito de lo abstracto a lo concreto;
del nivel empirico: encuesta a estudiantes, prueba pedagogica, entrevista a
estudiantes y experimento pedagodgico; del nivel matematico: calculo porcentual y
estadistico descriptivo. Las actividades extradocentes elaboradas se distinguen
por desarrollar en los estudiantes conocimientos, actitudes y practicas que
promuevan el conocimiento de las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion; generar
debates en torno a ciertos planteamientos vigentes sobre la sexualidad y promover
una vida sexual sana a partir de la practica de una conducta sexual responsable.
Mediante la aplicacién del experimento pedagdgico, se pudo apreciar su validez y

sus potencialidades para dar solucion al problema cientifico declarado.
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INTRODUCCION

...... en las escuelas deberian darse catedras de salud ,consejos de higiene,
consejos préacticos, ensefianza clara y sencilla del cuerpo humano, sus elementos,
sus funciones, los modos de ajustar aquellos a estas y cefiir estas a aquellas y
economizar las fuerzas y dirigirlas bien para que no haya después que
repararlas.” (Marti, J.: 1883)

La Educacién y la Salud son dos de las conquistas sociales mas importantes
obtenidas por el pueblo de Cuba en el proceso revolucionario, a partir de 1959.
Los indicadores que en una y otra esfera se revelan son muestras fehacientes de
la prioridad que se concede a la formacién de nifios, adolescentes y jovenes asi
como a la preservacion y cuidado de su salud.

En este sentido, el sector educacional tiene una mision estratégica por cuanto es
el encargado de educar en salud y para la salud, desde las primeras edades.

La sexualidad, como parte de los procesos de desarrollo propios de la
adolescencia hace aumentar el riesgo de contagio de ITS, el VIH y el SIDA. El
cambio frecuente de pareja y la escasa utilizacion de métodos preventivos son
frecuentes en esta etapa. Una educacion completa sobre ITS, el VIH y el SIDA
puede tener mayor efecto durante la adolescencia, cuando los rasgos de
comportamiento sexual y el discernimiento de riesgos estan conformandose y
resultan mas faciles de modelar.

Diversos organismos internacionales como el FNUAP, la OMS y otros brindan
datos elocuentes sobre la presencia en los adolescentes de muchos paises del
mundo de trastornos como: los embarazos, la maternidad y paternidad tempranas,
la nupcialidad o las uniones consensuales sin la requerida madurez, los abortos,
las relaciones coitales prematuras, las infecciones de transmision sexual y el
SIDA, sin que podamos olvidar las consecuencias mas o menos graves que para
ellos, su familia y su contexto social entrafian estos fendbmenos negativos.

La infeccion por VIH/SIDA y por ITS se cuenta, segun la OMS, entre los mas

graves problemas de salud publica en todo el mundo. Millones de personas estan
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infectadas por ITS, el VIH y el SIDA en América Latina y El Caribe. (Barros y otros:
2001)

Aunque la incidencia del SIDA en adolescentes aun es reducida, este grupo es
considerado por la OMS como blanco prioritario de las intervenciones de
prevencion (fundamentalmente educativas), algunos estudios indican que la
incidencia de VIH esta aumentando entre los mas jovenes. (Barros y otros: 2001)
El peligro de la infeccion por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH), que
conduce a la pandemia del SIDA a millones de personas jovenes en todo el

mundo es de los mas dramaticos en el presente y futuro inmediato .Por tanto
también constituye una fuente de preocupacion para los educadores y todas
aguellas personas que participan en la formacién de las nuevas generaciones de
cubanas y cubanos.

Para evitar las consecuencias nefastas de una vida sexual libre y plena se hace
indispensable que los adolescentes conozcan todo lo relacionado con la
sexualidad .El cambio frecuente de pareja y la escasa utilizacion de métodos
preventivos hacen aumentar el riesgo de contagio de ITS, el VIH y el SIDA por lo
gue existe un interés creciente por la educacion sexual de los adolescentes,
especialmente en los ministerios de Educacion y Salud Publica.

La educacion cubana tiene como fin supremo contribuir a la formacion integral de
la personalidad de nuestros nifios y jovenes, revelado en la direccion adecuada
de sus formas de sentir, pensar y actuar responsablemente en los contextos
escuela-familia-comunidad.

En la integracion de acciones a llevar a cabo para la citada formacion se lleva a
cabo el Programa Director de Promocién y Educaciéon para la Salud, el que esta
conformado por siete ejes tematicos donde se ubica el de prevencion de ITS, el
VIH y el SIDA.

La prevencion y tratamiento de estos y otros trastornos solo es posible a través de
un efectivo proceso de educacién y orientacion que prepara a los adolescentes
para gozar del derecho indiscutible de vivenciar y experimentar su sexualidad de
forma plena y responsable, enriqueciendo asi su personalidad y toda su existencia

individual y social.



Evidentemente hay mucho que hacer, por lo que urge la necesidad de llevar
adelante una labor mas profunda vy sistematica dentro del centro docente y
cada docente esta comprometido a participar y darle a su vez solucion a las
dificiles situaciones que aparecen en los educandos en la etapa de la
adolescencia donde se enfrentan a importantes transformaciones bioldgicas,
psicolégicas y sociales

A partir de lo cual se impone la necesidad de realizar un trabajo preventivo
sistematico de manera que se tome conciencia con respecto a como evitar las
ITS, el VIH y el SIDA que en los tiempos que corren cobran miles de vida tanto en
los paises en vias de desarrollo como en los desarrollados, cuando en realidad el
elemento mas importante para evitarlo es la educacion preventiva de los
ciudadanos.

Numerosos autores como (Gonzélez, 2003), (Castellano, 1997), (Horta, 2005),
(Castro, 2004), entre otros, han estudiado y abordado esta problematica, sin
embargo no se encontraron trabajos que evidencien su tratamiento desde las
actividades extradocentes

La identificacion de la necesidad de acciones encaminadas a la prevencion de las
infecciones de transmision sexual en los estudiantes, a partir del proceso docente
educativo declarada como consecuencia de los instrumentos aplicados y la
revision del banco de problemas de la SEDE Pedagdgica , demuestran que estos
presentan una conducta sexual inadecuada, provocada fundamentalmente en que
no tienen conocimiento sobre las diferentes ITS, el VIH y el SIDA, no dominan las
vias de transmision de estas infecciones, ni las formas de prevenir las mismas; lo
cual permite definir el problema cientifico en los siguientes términos

¢,Cémo contribuir a la prevencion primaria de las Infecciones de Transmision
Sexual (ITS) , el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y el Sindrome de
Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) en los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica ?

El objeto de estudio de la investigacion es el proceso educativo y como campo
de investigacion la prevencion primaria de las Infecciones de Transmision
Sexual (ITS), el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y el Sindrome de

Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA).



La investigacion plantea como objetivo aplicar actividades extradocentes dirigidas
a contribuir a la prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA en los estudiantes
de 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagdgica.

Preguntas cientificas:

1-¢Cuédles son los fundamentos tedricos y metodolégicos que sustentan la
prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA?

2-¢Cuél es el estado actual que poseen los estudiantes de 1 afio de la
Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagdgica relacionada con la
prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA?

3-¢ Qué actividades extradocentes disefiar en la prevencion primaria de las ITS, el
VIH y el SIDA en los estudiantes del afio de la Licenciatura Instructor de Arte de
la sede Pedagogica?

4-;,Qué transformaciones se aprecian en los estudiantes de 1 afio de la
Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagdgica a partir de la aplicacion de
la propuesta de actividades extradocentes para la prevencion primaria de las ITS,
el VIH y el SIDA?

Tareas de la investigacion

1- Determinacion de los fundamentos tedricos y metodoldgicos que sustentan la
prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA mediante la realizacion de
actividades extradocentes, a partir de la consulta bibliografica.

2- Constatacion del estado actual en los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica para la prevencién primaria de las
Infecciones de Transmision Sexual (ITS), el Virus de Inmunodeficiencia Humana
(VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA).

3- Disefio de las actividades extradocentes para contribuir en los estudiantes de 1
afo de la Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagdgica a la prevencion
primaria de las ITS, el VIH y el SIDA.

4- Evaluacion de las transformaciones producidas en los estudiantes de 1 afio de
la Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagogica , a partir de la aplicacion
de las actividades respecto a la prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA,;
mediante el experimento pedagdgico.

Métodos de investigacién utilizados
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La metodologia empleada asume , como criterio fundamental, la concepcién
marxista leninista con un enfoque materialista dialéctico a partir de una
concepcion sistémica de la investigacion, dando lugar a una propuesta flexible
como alternativa de solucion susceptible a comprobacién cientifica; empleandose
para ello los siguientes métodos de la investigacion educacional:

Métodos del nivel tedrico: Se utilizaron en el enfoque general para abordar el
problema cientifico y se emplea para el estudio de los principales fundamentos
gue lo sustentan. Entre ellos fueron utilizados:

Andlisis vy sintesis: Se utilizé para el estudio de los diferentes criterios y enfoques

sobre el tema objeto de investigacibn que aparece en la bibliografia mas
actualizada.

Induccidon _y deduccion: Posibilit6 penetrar en el fendmeno objeto de

investigacion en su forma general e ir a sus particularidades, asi como su posterior
integracion.

Histoérico v 16gico: Permitio profundizar en el decursar historico de la Educacion

de la Sexualidad, asi como en las diferentes tendencias con la que se ha
trabajado la sexualidad. (Se utilizé para el estudio de las ITS, el VIH y el SIDA en
sus diferentes aspectos en su devenir histérico hasta nuestros dias).

Transito de lo abstracto a lo concreto: A partir del conocimiento concreto de la

situacion que existe con la educacion de la sexualidad de los adolescentes, se
paso, a través del andlisis y la sintesis, a la abstraccion de las actividades
extradocentes, lo que permitid extraer conclusiones de la esencia del mismo, para
posteriormente regresar a lo concreto pensado y darle solucién a dicho problema.

Métodos del nivel empirico: Se utilizaron para lograr una aproximacion al
conocimiento del problema planteado, mediante la comprension directa y el uso de
la experiencia, ademas, permitieron seleccionar, acumular y realizar un andlisis
preliminar de la informaciéon obtenida y verificar las concepciones tedricas. Su
objetivo consistié en la recopilacion de la informacion que refleja como se produce
en la préactica la educacion de la sexualidad en los estudiantes de 1 afio de la
Licenciatura en Instructor de Arte de la sede Pedagogica , de ellos, se utilizaron en

la investigacion los siguientes:
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Encuesta a estudiantes: Se aplicod con el propésito de obtener informacion sobre

el conocimiento que tienen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor
de Arte de la sede Pedagdgica en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA, asi como
las actitudes y comportamiento que manifiestan para su prevencion.

Prueba pedagodgica: Permitié constatar el nivel de conocimiento que tienen los

estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagogica
en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA, asi como las actitudes y comportamientos
gue manifiestan para su prevencion.

Entrevista a estudiantes: Permiti®é obtener informacién directa acerca del nivel

de conocimientos que tienen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA,
asi como las actitudes y comportamientos que manifiestan para su prevencion.

Experimento pedagdgico: Se utiliza el preexperimento pedagogico formativo

para constatar las transformaciones que se aprecian en los estudiantes respecto a
la prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA antes y después de la aplicacion de las
actividades extradocentes.

Métodos de nivel matematico y estadistico: Permiten la cuantificacion y el

procesamiento de los datos para su interpretacion.

Célculo porcentual: Se utilizé para procesar cuantitativamente la informacion y

medir la confiabilidad y validez de los instrumentos aplicados.

De la estadistica descriptiva se utilizaron los graficos para ilustrar los datos

numéricos obtenidos en la encuesta aplicada.

La seleccion de la poblacion para desarrollar este trabajo, a partir de las
caracteristicas del objeto de investigacion, correspondi6 a los 133 estudiantes, que
conforman la matricula total de los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica.

La muestra seleccionada fue de 30 estudiantes del grupo de 1 afio de la
Licenciatura Instructor de Arte de la sede Pedagogica que representa el 22,5 %
de la poblacion. La misma se considera representativa y fue seleccionada de
manera intencional puesto que fue corroborada una inadecuada educacion sexual

en los mismos dada su inmadurez y las caracteristicas propias de la edad.
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La investigacion que se realiza es de tipo experimental descriptiva porque describe
la realidad existente respecto al fenbmeno objeto de investigacién y demuestra
mediante el experimento pedagdgico la via de solucion.

Conceptualizacion de términos

Actividad extradocente: se asumen los criterios de Losada y otros (1984),

guienes plantean que estas agrupan aquellas actividades organizadas y dirigidas a
un objetivo de caracter instructivo y educativo que realiza la escuela con los
alumnos en el tiempo extraclase y permite la utilizacion racional de su tiempo libre.
Las actividades extradocentes elaboradas estan dirigidas a la prevencion primaria
de las Infecciones de Transmision Sexual (ITS), el Virus de Inmunodeficiencia
Humana (VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) en los
estudiantes; estas permiten generar debates en torno a ciertos planteamientos
(creencias, mitos, valores) vigentes sobre la sexualidad para despertar interés y
satisfaccion hacia una conducta sexual responsable en el grupo etario a las que
van dirigidas.
Las actividades extradocentes se caracterizan por:

1. Contribuir al logro de un fin consciente: la prevencién primaria de las

Infecciones de Transmision Sexual (ITS) , el Virus de Inmunodeficiencia

Humana (VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) en los

estudiantes del afio de la Licenciatura Instructor de Arte de la sede

Pedagdgica .

2. Desarrollar en los adolescentes conocimientos, actitudes y practicas que

promuevan el conocimiento de las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion

3. Generar debates en torno a ciertos planteamientos (creencias, mitos,

valores) vigentes sobre la sexualidad para despertar interés y satisfaccion

hacia una conducta sexual responsable.

4. Promover una vida sexual sana a partir de la practica de una conducta

sexual responsable.

Prevencién primaria: Es el conjunto de medidas que se aplican en el manejo del

proceso salud - infecciones antes que el individuo se enferme. En otras palabras,
son las acciones destinadas a prevenir la aparicion de infecciones. (Geosalud,
2007: 3).
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Las Infecciones de Transmision Sexual (ITS): Es un conjunto de infecciones

infectocontagiosas que se expresan clinicamente con distintas sintomatologias y
que tienen diferentes etiologias; las reune el hecho epidemiolégico de adquirirse
principalmente por contacto sexual, independientemente de la preferencia sexual,
sin ser este el Unico mecanismo de transmision. (Castro Alegret y otros, 2004: 8)
VIH: Virus de la Inmunodeficiencia Humana- Es el virus que provoca el
sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA), se incluye en el género
lentivirus, lo cual significa que permanece mucho tiempo en estado de latencia.
Existen dos sub.-tipos de VIH: tipo 1(HIV-1) que corresponde al tipo mas comln y
que se encuentra distribuido en todo el mundo, y el (HIV-2) que fue aislado de
pacientes que habitan en paises centroafricanos. (Castro Alegret y otros, 2004:
78)

SIDA: es una infecciones causada por un virus llamado VIH que ocasiona la
destruccion del sistema inmunitario de la persona que la padece (Sindrome de:
Conjunto de sintomas y signos derivados de un; Inmuno Deficiencia:
debilitamiento importante del sistema inmunitario que se ha; Adquirida: contraido
por el enfermo durante su vida, que no es congénito). (Castro Alegret y otros,
2004: 54)

Operacionalizacion de las variables

Variable Independiente: Actividades extradocentes

Variable dependiente: Nivel de educacion de los estudiantes para asumir

actitudes y préacticas sexuales responsables, que ayuden a la prevencion primaria
de las ITS, el VIH y el SIDA.

Dimensiones indicadores
Cognitiva 1- Conocimiento sobre las diferentes ITS, el VIHy el SIDAy sus
sintomas.

2- Vias de transmision de estas infecciones.

3- Formas de prevencion de estas infecciones.
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Afectiva 1-.Interés por la adquisicién de conocimientos acerca de las ITS,
el VIH y el SIDA.
2-Satisfaccion por el conocimiento sobre las ITS, el VIH y el

SIDA y su prevencion.

Actitudinal 1-Uso sistematico de medidas de proteccion de las ITS, el VIH
y el SIDA.
2- Asumen una conducta sexual responsable.

Con el presente trabajo se aporta una propuesta de actividades extradocentes
encaminadas a la prevencion primaria de las ITS, el VIH y el SIDA en los
estudiantes de de 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte de la sede
Pedagogica. Por lo que el mismo tiene gran importancia practica ya que con estas
actividades se puede contribuir a la adquisicion de conocimientos, actitudes y
practicas sexuales responsables de los estudiantes.

La novedad cientifica del trabajo esta determinada por el caracter metodoldgico y
atractivo que encierran las actividades dirigidas a educar de manera consciente a
los estudiantes para que adquieran hébitos y conductas sexuales que los alejen de
correr riesgos potenciales para adquirir las ITS, el VIH y el SIDA y asuman una
actitud responsable desde el punto de vista sexual.

El trabajo estd estructurado en introduccién; desarrollo, conformado por dos
capitulos. En el primero de ellos se ofrecen los elementos tedricos asumidos
relacionados con el problema. El segundo ofrece el resultado de la constatacion
inicial, la propuesta de solucién y su evaluacion. EIl cuerpo del trabajo contiene

ademas las conclusiones, recomendaciones, bibliografia y los anexos.
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CAPITULO I FUNDAMENTOS TEORICOS Y METODOLOGICOS QUE
SUSTENTAN LA PREVENCION DE ITS, el VIH y el SIDA MEDIANTE LA
REALIZACION DE ACTIVIDADES EXTRADOCENTES.

1.1-El proceso educativo en la escuela mediante las actividades
extradocentes.

El Modelo de Educacion Superior esta en correspondencia con los actuales
escenarios en que se desarrolla la educacion cubana, matizada por los cambios
socioecondémicos que se han ido desarrollando de manera vertiginosa en nuestro
pais y fundamentalmente, como parte de la Tercera Revolucién Educacional,
surgida como parte de la Batalla de Ideas que lleva a cabo el pueblo cubano.
Refleja el nivel de concrecion de la politica educacional que traza el Partido y que
necesita la sociedad cubana: formar las nuevas generaciones de cubanos
consecuentes con los principios de la sociedad socialista que se construye.
Representa la aspiracion que debe tener cada centro educacional de acercarse
sucesivamente a la institucion que reclama la sociedad cubana para cumplir el
encargo planteado por el Comandante Fidel Castro Ruz, el 16 de septiembre de
2002, en la apertura del curso escolar 2002-2003:

“[...] hoy se trata de perfeccionar la obra realizada partiendo de ideas y
conceptos enteramente nuevos. Hoy buscamos a lo que a nuestro juicio debe ser
y sera un sistema educacional que se corresponda cada vez méas con la igualdad,
la justicia plena, la autoestima y las necesidades morales y sociales de los
ciudadanos en el modelo de sociedad que el pueblo de Cuba se ha propuesto
crear”. (Castro, 2002: 8).

La escuela constituira el lugar mas importante de la comunidad y puede concebir
actividades hasta en el horario nocturno, también para los sdbados y domingos.

La educacion extradocente tiene caracter de sistema ya que las actividades que
promueve conforman un conjunto de elementos complejos y articulados cuyo
centro es la escuela, estas actividades deben ser sistémicas para lograr que su

realizacion llegue a convertirse en habitual para los escolares
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En la resolucién sobre politica educacional aprobada en el Segundo Congreso del
Partido Comunista de Cuba se plantean el papel de la escuela en este aspecto, de
la manera siguiente:

“La escuela ha de fortalecer mas su papel como centro formador de nifios y
jovenes, con la activa participacion de las organizaciones politicas y de masas.
Para el logro de este proposito se continuard trabajando en el perfeccionamiento
del sistema nacional de educacion y se elevara la calidad del trabajo politico e
ideolégico que se realiza por todos los factores que concurren en la educacion,
con el objetivo y de lograr la adecuada formacién multilateral arménica de la
personalidad comunista de las nuevas generaciones” (PCC, 1980: 88)

Dentro de las actividades extradocentes se pueden agrupar aquellas actividades
organizadas y dirigidas a un objeto de caracter educativo e instructivo que realiza
la escuela con los alumnos en el tiempo extractases, y permite la utilizacion
racional de su tiempo libre (Abreu y Sarduy, 2002. 87). Por el cuidado con que se
planifiqgue, por el contenido a desarrollar y el resultado obtenido, podran influir
positivamente sobre el aprendizaje de los estudiantes y contribuiran a elevar la
calidad de la ensefianza.

La educacién extradocente, constituye una premisa esencial para el desarrollo de
la educacion sexual. Losada Diaz, A y otros, en el tema 4 del VIII Seminario
Nacional a dirigentes metoddlogos e inspectores sefialan:

Entre las actividades extradocentes se incluyen aquellas de caracter educativo,
instructivo, cultural y recreativo, que realizan las instituciones y organizaciones.
(Losada Diaz, Ay otros, 1984: 43). Dentro de estas actividades podemos sefalar
las charlas educativas, visitas dirigidas a centros de informacion sobre un tema
dado, cafés culturales, sociedades cientificas, etc.

Estas actividades contribuyen a adquirir conocimientos mas sélidos sobre un tema
dado, y aumenta la motivacion por el estudio y el trabajo independiente, estimula
los intereses cognoscitivos y fomentan sus primeras inclinaciones hacia la
actividad investigativa.

Es caracteristico de la actividad extradocente su alto nivel educativo, manifiesto,

tanto en la organizacion como en el control del trabajo y factible de lograrse
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consolidando las posibilidades de educacion de los alumnos al garantizar la
proyeccion comunista como requerimiento primordial vinculando la actividad
extradocente con los problemas de la vida y la practica social, familiarizando a los
estudiantes con el medio que los rodea y haciéndoles participar de forma activa y
conciente en su transformacion.

Ademés se debe establecer un horario para las sesiones que favorezcan la
participacion de los alumnos, pues asi el trabajo se realiza sistematicamente
segun lo planificado y se desarrollan cualidades como la disciplina y la
organizacion.

El éxito de las actividades extradocentes, con el fin de contribuir a la formacion
integral de los alumnos, depende fundamentalmente de la preparacion previa que
las mismas exigen, de estructurarlas de las formas mas variadas posibles, a fin de
gue influyan en todos los aspectos de la personalidad. Esto lleva implicito la
asimilacion por parte de los alumnos del porqué y para qué se hacen, la
compresion de su contenido, las vivencias de satisfaccion de la actividad, y los
logros en su ejecucion que pongan de manifiesto el desarrollo de las habilidades y
destrezas alcanzadas.

Si se quiere garantizar la perpetuidad de la especie humana en el planeta, se
requiere de una poblaciébn con conocimientos sélidos, sensibilizada con sus
problemas y motivada a trabajar en su solucion. Tales propdsitos son posibles con
el desarrollo de una educacion integral, (incluyendo la sexual), por lo que su
incorporacion en la practica educativa es una ardua y necesaria empresa que
deber& alejarse del concepto pedagoégico tradicional, centrado en nociones pre
establecidas y consistentes en hacer que el profesor las trasmita en forma de
discurso, implicando una excesiva pasividad por parte de los estudiantes. Habra
gue potenciar en los alumnos, un aprendizaje activo, donde las tareas docentes y
extradocentes conduzcan al aumento de su independencia cognoscitiva y alcance
peldafios superiores en el conocimiento y en su modo de actuacion.

Como conclusion de este epigrafe puede plantearse que las actividades

extradocentes:
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v Despiertan el interés de los alumnos hacia el estudio y la investigacion y
desarrollan la observacion.

v Favorecen la vinculacion de la teoria con la practica.

v" Contribuyen a desarrollar la disciplina consciente en el estudiante.

v' Propician el trabajo en grupos.

v Contribuyen al desarrollo de los alumnos en el trabajo independiente.

v Vinculan la escuela con la vida y permiten la relacion del alumno con la
comunidad y el medio social en que se desarrolla, en aras de conocerlo y
transformarlo.

v Contribuyen a estrechar mas la ayuda y vinculacién de las organizaciones

politicas y de masas con la escuela.

v' En sentido general contribuye también a la socializacion de experiencias,
donde se incluyen las relacionadas con la educacion sexual.
1.2. La educacién sexual y la escuela
El Ministerio de Educacion de Cuba, en su rol de promotor de la Politica del
Partido, insta a la escuela a asumir el desafio de educar a los nifios, adolescentes
y jovenes en materia de afectividad y sexualidad, la cual se expresa en la
orientacion hacia las diferentes dimensiones de la vida sexual (individualidad,
pareja, familia, sociedad) y en todas y cada una de las etapas del desarrollo
psicosexual.

La institucion escolarizada es el espacio donde se desarrolla el proceso de
ensefianza-aprendizaje, es ademas el marco general en el que las interrelaciones
estructurales, funcionales y culturales pueden dar sentido al hecho educativo
formal.

El proceso educativo en la escuela en su doble acepcion educacién e instruccion
no es un lujo, es constitutivo a la esencia humana del hombre. Desde el momento
histérico en que no solo hubo naturaleza, desarrollo genético de la vida bioldgica,
sino que aparecio la cultura, fue necesaria la educacion.
Hombre-Cultura-Educacién, conforman una trilogia de fuerte interrelacion y, a la
vez, de mediaciones dialécticas que develen su ontogénesis mutua.

Por lo que se deduce que:
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o El hombre produce cultura y educacion

o La cultura produce hombre y educacién

o La educacion origina hombre y cultura

En el proceso de socializacion que asume la escuela se reafirma la identidad de
estos valores en el desarrollo psicosocial, biosocial y educativo- espiritual de los
educandos.

La sexualidad es parte organica del lenguaje mismo de la vida, de su creacion y
recreacion inagotable, fuente permanente de goce erético, fluye como generosa
corriente en la alegria de vivir y en la calidad de la propia vida de las personas de
ambos sexos, por lo que es necesario llevar adelante una labor educativa
profunda y sistematica.

Para la Educacion Sexual es imprescindible que en cada institucion escolar,
durante el desarrollo de las clases y en cada una de las actividades educativas, el
profesorado y el resto del personal ejerzan una influencia positiva en la
consecucion de formar orientaciones valorativas acorde con el sistema de valores
morales de la sociedad.

La escuela no se limita a la transmision de conocimientos sobre las diferentes
areas que alli se imparten, su objetivo primordial trasciende a contribuciones mas
elevadas, como formar el caracter, la voluntad, desarrollar habilidades, asi como
una cultura general integral, de la cual forma parte la sexualidad. Por lo que en las
escuelas se debe profundizar en la educacion sexual como eje transversal en el
curriculo y definir un programa de educacion sexual a través de conferencias,
clases y actividades extradocentes, impartidas por personal docente preparado
para este fin, en integracion con trabajadores y servicios de salud locales.

La Educacion de la Sexualidad tiene como finalidad, segun los criterios de Nufiez

GOmez Brindar a los participantes elementos que le permitan el
reconocimiento de su propio sexo y el desarrollo de su sexualidad, para que esta
sea vivida de manera critica, libre, autbnoma, responsable y placentera, a tomar
decisiones conscientes y responsables, a tener compromisos con ellos mismos
para que su interrelacién con los demas se fundamente en sentimientos de amor,

respeto; valores, que haran posible el surgimiento de una nueva sociedad, donde
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la tolerancia, la libertad y las relaciones equitativas hombre-mujer sean los
soportes para un desarrollo individual y social”. (NUfiez Gémez, 1999: 21).

Es necesario entonces comprender que la Educacion de la Sexualidad en nuestro
pais tiene que ocupar el lugar que le corresponde en el proceso docente
educativo. No tener en cuenta el aspecto psicosexual en la formacién de las
nuevas generaciones, obviar sus proyecciones, imposibilitard su desarrollo
integral.

La institucion escolarizada es el espacio donde se desarrolla el proceso de
ensefianza-aprendizaje, es ademas el marco general en el que las interrelaciones
estructurales, funcionales y culturales pueden dar sentido al hecho educativo
formal.

También, se debe tener en cuenta que la Educacion de la Sexualidad no sélo va
dirigida a propiciar en los alumnos, especificamente instruccién y educacion de
indole bioldgico, sino que tiene el fin de ensefiarles el papel que les corresponde
dentro de la estructura de la pareja, la familia y la sociedad, segun su género y
como miembros activos de la sociedad, para que puedan vivir una sexualidad
libre, placentera, responsable y feliz con un enfoque humanistico, que engrane lo
personal dentro de los contextos sociales, culturales y cientificos de la sociedad
contemporanea.

La Educacion Sexual es el proceso activo que potencia al individuo para el
elemento libre, pleno y responsable con el otro sexo y con la propia sexualidad,
en correspondencia con sus necesidades y las de su contexto, garantizando el
protagonismo y la capacidad de elegir los limites personales de la sexualidad, asi
como el respeto a las personas con las cuales se relaciona.

La Educacién Sexual constituye la via adecuada que prepara a las jovenes
generaciones para el encuentro con el otro sexo, teniendo en cuenta que las
relaciones intersexuales son formas de relaciones sociales humanas, aunque
muchas de estas pueden originar el amor y constituir una pareja, y otras no tienen
tal connotacion.

Teniendo en cuenta que la sexualidad constituye una expresion de la

personalidad, consideramos que la Educacion Sexual es una direccion de la labor
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educativa, en interdependencia con la educacion moral, la estética, la politica-
ideoldgica, la intelectual, la patridtica-militar, entre otras.

La Educacion Sexual no conduce a una “sexualizacion” como temen algunos
educadores, por el contrario, se revierte en una preparacion activa de los jévenes
para afrontar de manera responsable esta importante faceta de su vida personal y
social.

En el presente una gran parte de los educadores carecen de la O6ptima
capacitacion para dirigir el trabajo en la esfera sexual, debido a que se ha
concebido la sexualidad como tema escabroso y prohibido.

La Educacion Sexual no puede limitarse a lo instructivo, ni a realizar de un modo
absoluto la transmision de conocimientos. Aunque es indispensable que los
estudiantes asimilen los hechos, conceptos e ideas de caracter cientifico acerca
de la Biologia Sexual y de las cuestiones morales y espirituales vinculadas con la
sexualidad, esto no es suficiente con vistas a prepararlas activamente en dicha
esfera.

Resulta imprescindible que la educacion sexual se encamine basicamente a la
formacion de normas y valores morales, de sentimientos y necesidades que se
convierten en impulsadores internos de la conducta y que determinen el desarrollo
de modos de actuacion acordes con exigencias de la sociedad.

Por otra parte la educacién sexual debe dirigirse hacia la formacion de
sentimientos de responsabilidad del individuo respecto a su comportamiento
sexual, lo cual se logra en la medida en que este sea preparado de manera
sistematica durante su vida.

Es obvio que una educacién sexual disefiada de forma técnica, objetiva y
cientifica, ofrecida por personal capacitado que, ademas de poseer competencia
pedagogica, exprese su compromiso con los adolescentes, sera siempre
preferible a la informacion a la que acceden los jévenes a través de los medios de
comunicacion masivos, las revistas o simplemente los amigos. De ahi que la
actitud positiva que muestren los docentes, principales mediadores de los

procesos educativos constituya un logro que debe consolidarse.
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Por otro lado, en las familias los padres no son una fuente de informacién y
orientacion sexual asequible para los jévenes, que generalmente carecen de la
confianza suficiente para plantear este tipo de cuestiones. Los padres a menudo
no expresan la disposicién, la prudencia y la madurez necesarias para dialogar
sobre el sexo y la sexualidad con sus hijos. Frente a esta situacion corresponde a
las instituciones educativas ofrecer las oportunidades necesarias para que los
adolescentes accedan a la informacion veraz y oportuna sobre la vida sexual.

Un estilo educativo basado en el debate abierto entre educadores y educandos, la
efectividad, la comunicacién, y la participacion de los nifios y jovenes como
sujetos activos en su propia educacién, contribuye significativamente a la
formacion de la personalidad integral y de la sexualidad.

Se debe precisar que una educacién donde haya participacion resulta idénea no
solo para trabajar en las direcciones de la educacion sexual mencionada, sino
también con vistas a preparar a las jovenes generaciones para la vida en pareja y
la familia, cuestiones intimamente entrelazadas con las restantes.

De acuerdo con los planteamientos hechos por Alicia Gonzalez Hernandez y
Beatriz Castellanos Simons (2003) la Educacion Sexual en Cuba asume el
enfoque alternativo participativo, el cual constituye a la vez el sustento de la
prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA pues constituye una forma significativa
para lograr la concientizacion de los ciudadanos ante el comportamiento sexual
como un elemento sano y responsable que forme parte inherente de la conducta y
la educacion ciudadana.

La Educacion Sexual alternativa y participativa tiene como objetivos:

1. Potenciar el crecimiento de una sexualidad enriquecedora, libre y
responsable, atendiendo a la diversidad de las necesidades de cada
individuo y de su contexto.

2. Desarrollar la identidad de género, la orientacion sexual y el rol de género
de forma flexible y auténtica, en armonia con las demandas individuales y

la pluralidad cultural y étnica.
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3. Promover la equidad entre los sexos, basada en el respeto, la reciprocidad
y la plena participacion de ambos en el mejoramiento de la calidad de vida
personal, familiar y social.

4. Preparar al individuo para las relaciones de pareja, cultivando la capacidad
de sentir y compartir con el otro, vinculos amorosos intensos y un erotismo
sano y placentero.

5. Preparar a los adolescentes y jévenes para la constitucion de la familia y el
ejercicio por parte de las parejas de la maternidad y la paternidad
responsables, sobre la base de decisiones libres, informadas y oportunas

La Educacién Sexual alternativa y participativa es el proceso activo que

potencia al individuo para el encuentro libre, pleno y responsable con el otro

sexo y con la propia sexualidad en correspondencia con sus necesidades y las
del contexto, garantizando el protagonismo y la capacidad de elegir los limites
personales de la sexualidad, si como el respeto de las personas con las
cuales se relaciona afectivamente, y tiene como base los siguientes

fundamentos: (Gonzalez, A y Castellanos, B. 1996: 24)

o En un proceso que brinda al educando un conjunto amplio y flexible de
opciones de vida, de relacion y convivencia, para que sea capaz de encontrar
aguellos que adquieran un sentido personal para él.

o Propicia la identificacion plena del individuo con su cuerpo sexuado y con
las funciones de él derivadas, potenciando las relaciones de pareja con altos
niveles de comunicacion y satisfacciéon fisica y espiritual, concretizados en la
formacion de una familia con descendencia responsable y feliz.

o Comprende un proyecto social que se acompafa de las mas diversas
alternativas de vida, aunque no sean las de mayor grado de significacion o
aceptacion social, siempre que se asuman de forma responsable y no afecten a
otras personas. Hay que tener en cuenta , en este sentido que el ejercicio de la
libertad individual sobre la base de la responsabilidad, solo es posible al educar al
ser humano en un proceso participativo, fundado en el rol activo a la hora de

elegir los caminos de la vida sexual.
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o Coadyuva a que el educando aprenda a valorar criticamente todas las
alternativas con un espiritu critico, reflexivo, y se le capacita a la vez para
comunicarse, interactuar y dialogar con las personas que le rodean, sobre la base
de la colaboracién y la reciprocidad, a fin de examinar las diversas posiciones
propias o ajenas, eligiendo de forma madura en armonia con sus necesidades y
las de la sociedad.

A través de un proceso educativo basado en estos principios, es posible promover
el pleno bienestar de las personas, establecer una armonia entre estas y su
contexto, evitar las influencias discriminatorias y despersonalizadoras,
contribuyendo a que la sexualidad se convierta en fuente de enriquecimiento y de
salud.

1.3 - Reflexiones acerca de las ITS, el VIHy el SIDA.

Las Infecciones de Transmision Sexual (ITS) estan comprendidas dentro del grupo
de afecciones contagiosas que se propagan principalmente por contacto sexual, y
gue en la actualidad han cobrado auge por el desconocimiento que posee la
adolescencia sobre las mismas y por la iniciacibn temprana de las relaciones
sexuales.

En el articulo Infecciones de Transmision Sexual, del sitio web cubava.cu se
aborda que las ITS constituyen un gran grupo de infecciones, producidas por
diferentes agentes etiolégicos, que tienen en comudn que su principal via de
transmisiéon son las relaciones sexuales (S/A. 2005: 12). Pueden afectar no sélo a
los miembros de una pareja sino también a su descendencia.

Segun (MINSAP, 2005: 5) las estadisticas mundiales dicen que hay méas de 340
millones de casos nuevos por afio de ITS curables, (que incluyen solo aquellas
afecciones bacterianas flngicas y parasitarias susceptibles de tratamientos
efectivos) y que por lo menos un millén de contagios ocurren cada dia. Solamente
para Latinoamérica y el Caribe se estimaron entre 34 y 40 millones de casos de
este grupo de ITS con mas de cien mil infecciones promedio por dia. Si a esta cifra
se le suman las no curables, como la hepatitis B, el Virus de Inmunodeficiencia
Humana (HIV), el Virus Papiloma Humano (HPV) y el herpes virus, serian mil

millones de casos nuevos por afio en todo el mundo
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El mismo informe del (MINSAP: 2005) la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) y la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) han estimado que las ITS
incluyendo el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) que conlleva al Sindrome
de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) estdn extendidas en todo el mundo y
constituyen a escala mundial la morbilidad mas frecuente entre los hombres de 12-
19 afios y la segunda causa mas importante (después de las maternas) en
mujeres jovenes de paises en vias de desarrollo.

El Informe anual (MINSAP: 2001), plantea que en Cuba se notifican entre 40 y 50
mil casos anualmente solamente de Sifilis, Blenorragia y Condiloma Acuminado,
con tendencia al incremento desde hace afos, a pesar del subregistro que debe
existir en algunos de ellos, no existiendo datos sobre otras.

Los criterios de (Ochoa Soto R y otros, 2003: 54) afirman que las ITS o
antiguamente llamadas infecciones venéreas (relacionandolas con Venus, la diosa
del amor carnal) tienen una variada etiologia (bacteriana, viral o micotica). Estas
pueden ser transmitidas:

e De persona a persona durante las relaciones sexuales desprotegidas
(vaginal, anal u oral).

e Por contacto piel con piel en las infecciones que presentan ulceraciones
genitales.

e Por el contacto con la sangre y/o sus derivados mediante transplantes o
transfusiones sanguineas (Hepatitis B, Sifilis, VIH).

e De madre a hijo durante el embarazo (VIH, Hepatitis B, Sifilis), durante
el parto (Blenorragia, clamydia, VIH) y después en el periodo de
lactancia. (Ochoa Soto R y otros.2003)

Entre las ITS mas frecuentes en los adolescentes podemos mencionar:
e El Condiloma Acuminado
e La Blenorragia
e La Sifilis
e El herpes genital
e El herpes virus

e La Trichomoniasis.
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e La Candidiasis

e La Hepatitis B.
Hasta el dia de hoy, las personas han sido alertadas acerca del VIH y el SIDA por
mas de veinte afos. El SIDA ya ha matado a millones de personas, millones mas
contintan infectandose con VIH, y no existe cura, por lo tanto el SIDA seguira
entre nosotros todavia por un tiempo. Sin embargo, algunos de nosotros adn no
sabemos con exactitud qué son en realidad el VIH y el SIDA
El VIH y el SIDA no ha sido producido artificialmente por el hombre, los primeros
casos de SIDA se han encontrado por los afios setenta y en esta época
probablemente no se podian realizar manipulaciones genéticas.
Cabe preguntarse de donde viene el VIH. Segun estudios se ha identificado la
fuente original del VIH-1 en una subespecie de estudios puechimpancés que
habita el oeste de Africa ecuatorial. Hasta la publicacion de este estudio, el origen
del VIH-1 estaba confuso: aunque la fuente en primates del VIH-2 ya se habia
identificado ("cercobebus atys"), y se sabia que algunos chimpancés son
portadores del virus de la inmunodeficiencia de los simios (SIV), algunos de éstos
aislados de SIV eran tan diferentes del VIH-1 que aunque se sospechaba una
relacion entre ellos esta no habia podido confirmarse (sélo se habian descrito tres
casos de chimpanceés infectados con virus similares al VIH-1: de ellos, s6lo uno de
los virus estaba débilmente correlacionado con el VIH-1).
Los autores del estudio publicado, identificaron un cuarto chimpancé infectado con
una variedad del virus de la inmunodeficiencia de los simios (SIVcpz), y utilizaron
esta oportunidad para examinar mediante analisis molecular y sofisticadas
técnicas genéticas a los aislados de virus hallados en los 4 chimpancés y a los
mismos primates. Los aislados de virus fueron comparados con varios aislados de
VIH-1 extraidos de humanos.
Los investigadores determinaron también la subespecie a la que pertenecian los
chimpanceés infectados con el SIVcpz: tres de ellos eran primates de la subespecie
"Pan troglodyrtes troglodytes”, mientras que el chimpancé infectado con un tipo de
virus mas lejano al VIH-1 pertenecia a la subespecie "Pan troglodytes

schweinfurthii".
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Los resultados del estudio demostraron que los tres aislados de la subespecie
"Pan troglodytes troglodytes" se parecian mucho a los diferentes subgrupos del
VIH-1: el subgrupo M (responsable de la epidemia) y los subgrupos N y O (que se
localizan preferentemente en Africa ecuatorial). La investigacion también revel6
gue alguno de los aislados era resultado de recombinaciones genéticas en los
chimpanceés antes de infectar a los humanos. Es significativo que el habitat natural
de estos chimpanceés coincide con las pautas de la epidemia por VIH-1 en esta
parte de Africa.

El VIH es un virus. Los virus infectan las células de los organismos vivos y se
duplican (hacen nuevas copias de si mismos) en el interior de esas células. Un
virus puede también dafiar las células humanas, que es una de las cosas que
puede hacer que una criatura infectada se enferme.

Las personas pueden infectarse con VIH de otros individuos que ya lo poseen v,
una vez infectadas, pueden continuar infectando a otras personas. Basicamente,
asi es como el VIH se disemina.

VIH significa 'Virus de la Inmunodeficiencia Humana'. La persona diagnosticada
como infectada con VIH es denominada "VIH+' o 'VIH positivo'.

El VIH es peligroso porque el sistema inmunoldgico estd compuesto por un grupo
de células y 6rganos que protegen tu cuerpo combatiendo las infecciones.
Generalmente, el sistema inmunolégico humano encuentra y mata a los virus de
forma relativamente rapida.

Entonces, si el sistema inmunologico del cuerpo ataca y mata a los virus: ¢cual es
el problema?

Diferentes virus atacan diferentes partes del cuerpo, algunos pueden atacar la piel,
otros los pulmones y asi sucesivamente. El resfrio comidn es causado por un virus.
Lo que provoca que el VIH sea tan peligroso es que ataca al sistema inmunolégico
en si. El sistema que normalmente se deshace de un virus. De manera particular
ataca a un tipo especial de célula del sistema inmunolégico conocida como
linfocito CDA4.

El VIH cuenta con un numero de trucos que lo ayudan a evadir las defensas del

cuerpo como por ejemplo, una mutacion muy rapida. Esto significa que una vez
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gue el VIH se ha instalado, el sistema inmunolégico nunca puede deshacerse
completamente de él.

Con sélo mirar no se puede decir que alguien ha sido infectado con VIH. De
hecho, una persona infectada con VIH puede verse y sentirse perfectamente bien
por muchos afios y no saber que esta infectada. Pero a medida que el sistema
inmunoldégico de las personas se debilita, se vuelven cada vez mas vulnerables a
las infecciones, muchas de las cuales habrian sido combatidas por el sistema
inmunoldgico facilmente con anterioridad.

La Unica forma confiable de determinar si alguien tiene VIH es realizandose un
andlisis de sangre, el cual permite detectar la infeccion a partir de unas pocas
semanas posteriores al ingreso del virus en el cuerpo por primera vez.

Un sistema inmunoldgico dafiado es mas vulnerable al VIH pero también a los
ataques de otras infecciones. No siempre tendré la fuerza para combatir las cosas
gue anteriormente no lo hubieran molestado

A medida que el tiempo pasa, es probable que una persona infectada con VIH se
enferme cada vez con mas frecuencia hasta que, generalmente, afios luego de la
infeccién, se enferme de alguna afeccidén particularmente severa. Es en ese
momento donde se considera que la persona posee SIDA, cuando se enferma
seriamente por primera vez o cuando el nimero de células del sistema
inmunolégico que aun estan en su cuerpo se encuentra por debajo de un punto
particular. Diferentes paises cuentan con formas levemente diferentes de definir el
punto en el cual se considera que una persona tiene SIDA mas que VIH.

El SIDA (Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida) es una condicion
extremadamente seria y en esta etapa el cuerpo cuenta con muy poca defensa
contra cualquier tipo de infeccion.

Generalmente, sin tratamiento, la infeccion con VIH se convierte en SIDA en un
periodo de aproximadamente diez afios. Este promedio, sin embargo, se basa en
una persona con una dieta razonable. Aquellas personas que se encuentran
desnutridas pueden desarrollar SIDA y morir mas rapidamente.

Lamentablemente, muchas personas piensan que existe una ‘cura’ para el SIDA,

lo que los hace sentir seguro y, tal vez, corren riesgos que de otra forma no
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correrian. Sin embargo, estas personas estan equivocadas, no existe aun cura
para el SIDA.

Existe medicacién antirretroviral que retarda la progresion del VIH en SIDA y que
puede mantener a algunas personas saludables por muchos afios. En algunos
casos, la medicacion antirretroviral parece dejar de actuar después de una
cantidad de afos, pero en otros casos las personas pueden recuperarse del SIDA
y vivir con VIH por mucho tiempo. Pero deben tomar medicacion fuerte cada dia
de sus vidas, algunas veces con efectos secundarios muy desagradables.

Los medicamentos antirretrovirales pueden prolongar el tiempo entre la infeccién
con VIH y el comienzo del SIDA. La terapia combinada moderna es altamente
eficaz y, en teoria una persona puede vivir por un largo periodo de tiempo antes
de que el VIH se transforme en SIDA. Sin embargo, estos medicamentos no se
encuentran ampliamente disponibles en muchos paises pobres del mundo y
millones de personas que no cuentan con acceso a la medicacion, contindan
muriendo

AUn no existe una forma de curar el SIDA y por el momento el Unico modo de
permanecer seguro es no infectandose.

1.4 - Labor delaescuela en la prevenciéon delas ITS, el VIH y el SIDA.

La Politica Educacional Cubana queddé trazada en la Plataforma del Primer
Congreso del Partido Comunista de Cuba (1975) donde se definio el fin, los
objetivos y principios de la misma.

El fin de la educacion se declara formar las nuevas generaciones y a todo el
pueblo en la concepcion cientifica del mundo, es decir, la del materialismo
dialéctico e histoérico; desarrollar en toda su plenitud humana las capacidades
intelectuales, fisicas y espirituales del individuo y fomentar en él elevados
sentimientos y gustos estéticos; convertir los principios ideopoliticos y morales
comunistas en convicciones personales y habitos de conducta diaria. (PCC:
1975:26)

La Educacion cubana tiene como fin lograr la formacion integral de los

estudiantes en su forma de sentir, pensar y actuar responsablemente en los
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contextos escuela-familia-comunidad, a partir del desarrollo de una cultura general
integral. (MINED, 2007: 6).

A partir del conocimiento profundo del comportamiento de cada alumno en la
esfera psicosexual de su personalidad se pueden disefiar las alternativas
educativas que deben utilizarse, el momento mas adecuado para su empleo,
ademas se debe garantizar que los maestros actien siempre conforme con los
requerimientos de cada escolar, satisfagan y orienten sus inquietudes,
necesidades y deseos para potenciar su desarrollo cognitivo y afectivo,
motivacional y volitivo.

El profesor debe alcanzar en su grupo de alumnos la formacion moral como parte
de sus convicciones y su sensibilidad, en estrechos lazos de cooperacion con las
familias de los alumnos. Esto se lograra esencialmente a traves de las clases y
otras actividades educativas, pero para ello requiere las condiciones que
garanticen un sistema de influencias positivas a través de las actividades
extradocentes y extraescolares.

El nivel de conocimiento sobre las ITS es escasa en la adolescencia, lo cual se
debe a la pobre informacién sobre educacion sexual que le hemos brindado a
nuestros niflos y adolescentes, por lo que los educadores somos los maximos
responsables de modificar esta situacion, teniendo la posibilidad en nuestras
manos de contribuir al disfrute de una sexualidad plena, sana y feliz de los que
seran las mujeres y hombres del mafiana. (Alvarez .C, 1999: 34).

El 21 de diciembre de 2005 en un informe especial sobre la situacion de la
epidemia del SIDA se hace alusion a que mas de la mitad de las nuevas
infecciones por el VIH, que se producen en la actualidad afectan a adolescentes
entre 12 y 24 afos de edad. En el contexto cubano, investigaciones revelan que
el 70% de los seropositivos se encuentran en edades comprendidas entre los 12 y
29 afos, lo que evidencia la ardua labor que desde el punto de vista multisectorial
se debe llevar a acabo en aras de dar solucion a este problema de salud, donde el
profesorado juega un rol protagonico por su papel de formador de conocimientos,
habilidades, actitudes y valores para el desarrollo de la Educacion Sexual

responsable para prevenir el SIDA.
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Para la Educacion Sexual es imprescindible que en cada institucion escolar,
durante el desarrollo de las clases y en cada una de las actividades educativas, el
profesorado y el resto del personal ejerzan una influencia positiva en la
consecucion de formar orientaciones valorativas acorde con el sistema de valores
morales de la sociedad.
En el ambiente escolar esta labor del profesorado tiene una especial significacion,
pues a partir del contenido de las asignaturas, la forma en que organice su
interiorizacion y asimilacién por el estudiantado, asi como las demas actividades
que organice y el sistema de relaciones sociales, debe dar lugar a un
comportamiento sexual responsable en los estudiantes que conlleve a la
prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA.
El peligro de la infeccion por el VIH, que conduce a la pandemia del SIDA a
millones de personas jovenes en todo el mundo, es de los mas dramaticos que
enfrenta el mundo en el presente y futuro inmediato, por lo que constituye una
gran fuente de preocupacion para los educadores y todas aquellas personas que
participan en la formacién de las nuevas generaciones.
La preparacion del profesorado en los contenidos relacionados con la prevencién
del VIH y el SIDA ha constituido una preocupacion para muchos paises, lo cual ha
dado lugar a la revision de las politicas educativas en aras de mejorar la calidad
de la educacion y a trazar acciones para insertar en el curriculo escolar objetivos,
contenidos y aprendizajes esperados relacionados con el SIDA en virtud de
preparar a niflos, adolescentes y jovenes para el desarrollo de estilos de vida
saludables.
La adopcion de un estilo pedagdégico en el proyecto de prevencion del VIH y el
SIDA requiere que el trabajo educativo que se realice sea:
e Sistematico, continuado, basado en lo ya logrado como punto de
partida para proyectar la labor a realizar.
e Concentrado en las cuestiones fundamentales que contribuyen a
dirigir la formacion de la sexualidad responsable en el educando, evitar
la dispersion de educadores y educandos en aspectos secundarios que

hacen perder de vista lo esencial.
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e Coherente en el contenido y la forma de realizacion de las
actividades, de manera que unas refuercen a las otras, asi como entre
los criterios de los educadores. (Castro Alegret y otros, 2006: 56)
La efectividad de la influencia educativa dependera en gran medida también de la
capacidad y habilidad del docente para dejar positivas huellas imborrables en el
alumno, es decir provocar en él vivencias perdurables, lo cual se vincula
estrechamente al conocimiento de sus intereses, debe acercarse a él teniendo en
cuenta sus necesidades y expectativas, desde un marco de afecto y respeto. Esto
significa que para lograr una influencia pedagodgica acertada el educador debe ser
capaz de penetrar en la esfera emocional de los alumnos.
Toda labor pedagdgica debe ejecutarse sistematica y regularmente, no “de vez en
cuando”, que el contenido de cada actividad se adecue al grupo de alumnos al que
esta va dirigida, que los métodos que se utilicen estimulen la autoeducacion y la
reflexion de los alumnos y que su aplicacion se conciba en un marco de calor
humano alejada de toda improvisacion.
En la actualidad, en el panorama internacional, existen ideas novedosas acerca de
la formacion permanente de los docentes en los contenidos referidos al VIH y al
SIDA, se crean proyectos y se capacitan a los mismos para que hagan llegar esos
saberes a sus alumnos.
En la Republica de Cuba el Sistema Nacional de Educacién se ha visto favorecido
desde el propio triunfo de la Revolucion, en que la educacion se generaliz6 a todo
lo largo y ancho de la isla de forma gratuita y donde la salud ha constituido una
Direccién General del Proyecto Educativo Cubano.
El proyecto de prevencion del VIH y el SIDA del MINED asume los fundamentos
tedricos y metodoldgicos de la estrategia cubana en la esfera de la educaciéon de
la sexualidad, que en sintesis tiene:
-Un eje referencial tedrico —metodoldgico constituido por un estilo participativo
dirigido a potenciar progresivamente el protagonismo de la poblacion beneficiada
(dirigentes educacionales, maestros, padres, madres y educandos) en la
transformacion de sus realidades atendiendo a sus propias necesidades y

problemas particulares.
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-Un algoritmo metodoldgico para desarrollar el proceso de preparacion de los
educadores y los alumnos , sus padres y madres, conformando cuatro etapas que
permiten avanzar desde-la determinacién de necesidades de aprendizaje y de
capacitacion, hasta la programaciéon de la intervencion atendiendo a dichas
necesidades, asi como la ejecucion y la evaluacion de las actividades educativas.
-Un procedimiento de capacitacion multiplicadora en cascada, que posibilita el
proceso de preparacion de los asesores educacionales provinciales y municipales,
los maestros y maestras de los centros docentes y bajo su accion la formacion de
los alumnos y la capacitacién de sus padres y madres.

En funcidbn de los propdsitos concebidos para este proyecto, el sistema
educacional se plantea como objetivo de largo alcance:

Promover la adopcion de un comportamiento sexual responsable que contribuya a
la prevencion del VIH y el SIDA entre la poblacion joven escolarizada.

La principal funcion de la escuela es formar los modos de hacer, pensar y trabajar,
trasmitir las tradiciones de la cultura general de los hombres, como parte del
proceso de socializacion en que transcurre la vida de nifios, adolescentes y
jovenes. La escuela tiene que hacer llegar la cultura y los valores morales mas
avanzados de nuestro pueblo a las nuevas generaciones, mediante la utilizacion
de métodos que permitan la apropiacion de esta cultura humanista y la
construccion de sus propias orientaciones valorativas en correspondencia con
nuestra sociedad.

Para nuestro Héroe Nacional, es necesaria la educacion para la vida y con sentido
practico, lo que se pone de manifiesto cuando al referirse a esto escribio:"Puesto
que a vivir viene el hombre, la educacién ha de prepararlo para la vida. En la
escuela se ha de aprender el manejo de las fuerzas con que en la vida se ha de
luchar”. (Valdés, 2002: 6)
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CAPITULO II: PROPUESTA DE ACTIVIDADES EXTRADOCENTES.
RESULTADOS DE SU APLICACION.
2.1 Diagnostico del estado actual de los estudiantes de 1 afio de la
Licenciatura en Instructor de Arte de la sede Pedagdgica para la
prevencion primaria de las ITS, el VIHYy el SIDA.
Teniendo en cuenta los elementos tedricos abordados como parte del presente
trabajo en el primer capitulo y comprendiendo que las ITS, el VIH y el SIDA
son actualmente el flagelo mas terrible que afecta a la humanidad, se decide
realizar el presente trabajo, para lo cual fueron aplicados varios instrumentos
gue permiten comprobar el estado real del problema en los adolescentes de 1
afo de la Licenciatura en Instructor de Arte de la sede Pedagodgica.
Fueron aplicadas una encuesta (anexo 1), una prueba pedagogica (anexo 2)
y una entrevista (anexo 3). Para su evaluacibn se tuvo en cuenta el
cumplimiento de los indicadores planteados en el presente trabajo y los
elementos reflejados en la matriz de valoracion (anexo 4). Los citados
indicadores fueron:
1. Conocimiento sobre los diferentes tipos de ITS, del VIH y el SIDA.
2. Vias de transmision de estas infecciones.
3. Formas de prevencion de estas infecciones
4. Interés por la adquisicion de conocimientos acerca de las ITS, el
VIH y el SIDA.
5. Satisfaccion por el conocimiento sobre las ITS, el VIHy el SIDAy
Su prevencion.
6. Uso sistematico de medidas de proteccion de las ITS, el VIHYy el
SIDA.
7. Asumen una conducta sexual responsable.
La encuesta (anexo 1) se realizd a 30 estudiantes que se corresponde con la
muestra declarada en este trabajo, para obtener informaciéon sobre el
conocimiento que tienen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura en
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA,
asi como las actitudes y modos de comportamiento que manifiestan para su

prevencion.
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En la pregunta 1 se indaga acerca del conocimiento general que tienen los
estudiantes acerca de las diferentes ITS, obteniendo como resultados segun se
muestra en la tabla 1 que sélo 5 estudiantes alcanzan un nivel alto para un 17
%, (Ver Grafico 1) pues refieren que es una infecciones transmisible que puede
provocar la muerte; que afecta fundamentalmente a la poblacion joven; que se
puede adquirir por mantener una vida sexual irresponsable y relaciones
sexuales desprotegidas; 10 estudiantes alcanzan el nivel medio para un 33%
pues soOlo reconocen que se puede adquirir por mantener una vida sexual
irresponsable y relaciones sexuales desprotegidas y 15 estudiantes se quedan
en el nivel bajo para un 50% ya que consideran que estas infecciones pueden
provocar la muerte.

Tabla 1. Comportamiento del conocimiento general que tienen los estudiantes

acerca de las diferentes ITS.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 5 17
Medio 10 33
Bajo 15 50
Total 30 100

- Nivel de Conocimiento

Medio
33%

Gréfico 1. Comportamiento del conocimiento general que tienen los estudiantes
acerca de las diferentes ITS.

En la pregunta 2 que se investiga si los estudiantes conocen las ITS mas
frecuentes se obtuvo como resultado que solo 3 estudiantes obtienen el nivel
alto para un 10%, (ver grafico 2) pues reconocen indistintamente entre ellas a
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blenorragia, condiloma acuminado, hepatitis B, sifilis, trichomonas, VIH vy el
SIDA, herpes simple genital. 11 se quedan en el nivel medio para un 37 %
pues solo reconocen blenorragia, condiloma acuminado, sifilis, VIH / SIDA,
herpes simple genital y los restantes 16 estudiantes se quedan en el nivel bajo,
lo que responde al 53%, ellos s6lo mencionan la blenorragia y el VIH vy el

SIDA.
Tabla 2. Comportamiento del conocimiento acerca de las ITS mas frecuentes.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 3 10
Medio 11 37
Bajo 16 53
Total 30 100

%. de Estudiantes

1
O Alto @ Medio O Bajo
Nivel del
Conocimiento

Grafico 2. Comportamiento del conocimiento acerca de las ITS mas frecuentes

La pregunta 3 indaga acerca de las vias de transmision de las ITS,
obteniéndose como resultado que so6lo 4 alumnos alcanzan el nivel alto para un
13 % (ver grafico 3) pues refieren como vias de transmision las transfusiones
de sangre, el uso de jeringuillas u otros instrumentos contaminados y las
relaciones sexuales no protegidas; 10 se quedan en el nivel medio para un 33
%, pues refieren solo las transfusiones de sangre y las relaciones sexuales no
protegidas. Los 16 restantes no tienen conocimientos para un 53 %, pues
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identifican indistintamente una via, entre las que citan algunos relaciones

sexuales no protegidas y otros las transfusiones de sangre.

Tabla 3. Conocimiento acerca de las vias de transmision de las ITS.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 4 13
Medio 10 33
Bajo 16 53
Total 30 100
60 7 53
» 50 -
e
& 40 - 33
©
2 30
(7]
Ll
2 20 - 13
X 10 A
0
O Alto @ Mgdio O Bajo

Nivel de Conocimiento

Gréafico 3. Conocimiento acerca de las vias de transmision de las ITS.

En la pregunta 4, referente a los grupos de riesgo mas propensos a adquirir

esta infecciones, soélo 8 estudiantes alcanzan un nivel alto para un 27 %, (Ver

Grafico 2) pues refieren que son todos los que cambian de pareja con

frecuencia y los que tienen relaciones sexuales no protegidas. 2 estudiantes

alcanzan el nivel medio para un 7 % ya que reconocen solo uno de los grupos

de riesgos anteriormente citados y 20 estudiantes se quedan en el nivel bajo

para un 67 %, pues no reconocen ninguno de estos grupos de riesgos.

Tabla 4. Comportamiento del conocimiento sobres los grupos de riesgo mas

propensos a adquirir esta infeccion.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 8 27
Medio 2 7
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Bajo 20 67
Total 30 100
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Gréfico 4. Comportamiento del conocimiento sobres los grupos de riesgo mas
propensos a adquirir esta infeccion.

En la pregunta 5 se investiga acerca de las vias de transmision del VIH y el
SIDA comprobandose que 6 alumnos responden para un nivel alto, lo que
representa un 20 %(ver grafico 8) pues identifican las tres vias conocidas:
contacto sexual desprotegido, por compartir agujas o jeringas y por la lactancia
materna. 6 responden para un nivel medio para un 20% pues reconocen sélo
dos de las vias conocidas, se refieren a: contacto sexual desprotegido y
lactancia materna y 18 alumnos se quedan en el nivel bajo, para un 60%, estos
s6lo reconocen una via y citan indistintamente el contacto sexual desprotegido
o la lactancia materna.

Tabla 5: Comportamiento del conocimiento de las vias de transmision del VIH y
del SIDA.

Nivel de conocimiento | Frecuencia %
Alto 6 20
Medio 6 20
Bajo 18 60
Total 30 100
60 60

udiantes

50 40
‘“’E
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Gréfico 5: Comportamiento del conocimiento de las vias de transmision del VIH
y el SIDA

En la pregunta 6 se indaga sobre las medidas de prevencion las ITS,
comprobandose que solo 9 estudiantes responden correctamente, para un 30%
de estudiantes en el nivel alto (ver grafico 6) pues reconocen 4 medidas, son
ellas: No realizar el acto sexual, usar preservativo o conddén en todas las
relaciones sexuales, mantener una pareja sexual estable y el analisis y control
de la sangre y sus derivados utilizados en las transfusiones. 7 dan respuestas
para un nivel medio que se corresponde a un 23 %, ya que reconocen tres
medidas, son ellas: usar preservativo o condén en todas las relaciones
sexuales, mantener una pareja sexual estable y el analisis y control de la
sangre y sus derivados utilizados en las transfusiones y 14 responden para un
nivel bajo, representando un 47%, estos Ultimos se limitan sélo a citar una o
dos medidas, entre las que mencionan: usar preservativo o condén en todas
las relaciones sexuales, mantener una pareja sexual estable.

Tabla 6. Conocimiento sobre las medidas de prevencién de las ITS, el VIH y el
SIDA.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 9 30
Medio 7 23
Bajo 14 47
Total 30 100
50 47 1
45

40
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Grafico 6. Conocimiento sobre las medidas de prevencion de las ITS, el VIH y
el SIDA.

En la pregunta 7 referente a las manifestaciones clinicas més frecuentes de las
ITS, 7 alumnos responden para un nivel alto, lo que responde a un 23 % (ver
grafico 6), ya que reconocen como manifestaciones clinicas: ardor al orinar,
secrecion vaginal, aparicion de chancro o ulceracion, aparicion de verrugas en
los genitales. 7 responden a un nivel medio para un 23 %, pues reconocen tres
manifestaciones entre las que refieren ardor al orinar, secrecidon vaginal y
aparicion de verrugas en los genitales. 16 alumnos responden en un nivel bajo
para un 53 %, ellos plantean indistintamente una o dos manifestaciones tales
como secrecion vaginal y aparicion de verrugas en los genitales.

Tabla 7. Comportamiento del conocimiento de los estudiantes sobre las

manifestaciones clinicas mas frecuentes de las ITS.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 7 23
Medio 7 23
Bajo 16 53
Total 30 100
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O Bajo
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Grafico 7. Comportamiento del conocimiento de los estudiantes sobre las
manifestaciones clinicas mas frecuentes de las ITS.

La pregunta 8 se refiere al |nterés que muestran los alumnos por la

adquisicién de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, donde se
aprecia que sOlo 8 estudiantes muestran interés por la adquisicion de
conocimientos sobre estas infecciones, o sea, el 27 %(ver grafico 8),
responden para un nivel alto, los temas que mas les interesa son los
relacionados con las ITS, el VIH y el SIDA. 8 responden para el nivel medio lo
gue representa el 27 %. Ellos se interesan por los temas relacionados con el
VIH y el SIDA y 14 no muestran interés por la adquisicion de conocimientos
acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, para un 47 %.

Tabla 8: Comportamiento sobre el |nterés que muestran los alumnos por la

adquisicidon de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 8 27
Medio 8 27
Bajo 14 47
Total 30 100
50 47
8 40
£ 8 30 T
= S 20 @ Medio
i 1?) | OBajo
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Gréfico 7: Conocimiento acerca de las complicaciones mas frecuentes que

pueden provocar las ITS.
En la pregunta 9, se indaga sobre la satisfaccion que sienten los alumnos por

el conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevenciéon obteniéndose
como resultado que soélo 8 estudiantes se sienten satisfechos por conocer
sobre estas infecciones , lo que representa un 27%, ellos manifiestan la
satisfaccion en que con estos temas se sienten mas seguros, satisfechos
porque trataron un tema de total interés para ellos, asi como expresan que se
sienten motivados e interesados en volver a participar pues guedaron cosas
gue necesitan aprender. 9 responden para un nivel medio lo que representa un
30% al expresar que se sienten satisfechos porque trataron un tema de total
interés para ellos y 13 responden para un nivel bajo lo que representa un 43%,

ya que manifiestan sentirse mas seguros por lo que aprendieron.

Tabla 9: satisfaccion que sienten los alumnos por el conocimiento sobre las

ITS, el VIHy el SIDA y su prevencion

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 8 27
Medio 9 30
Bajo 13 43
Total 30 100
| @ Alto @ Medio 0O Bajo
(@]
1<
Q
£ 43
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Grafico 9. satisfaccion que sienten los alumnos por el conocimiento sobre las
ITS, el VIHy el SIDA y su prevencion

En la pregunta 10 se indaga sobre el uso de los medios de proteccion, en ella
se aprecia que antes de aplicadas las actividades so6lo 1 de los estudiantes
obtienen nivel alto para un 3%, ya que ellos ante la situacién dada manifiestan
gue emplean medios de proteccidon siempre que tengan relaciones sexuales,
cuando mantienen relaciones sexuales con su pareja estable y cuando tienen
relaciones sexuales con una pareja ocasional. 1 alcanzan el nivel medio para
un 3% pues soblo emplean medios de proteccidon siempre que tengan
relaciones sexuales y cuando tienen relaciones sexuales con una pareja
ocasional. Los 28 restantes se encuentran en el nivel bajo que representa el
93%, ellos manifiestan que soélo se protegen cuando y cuando tienen
relaciones sexuales con una pareja ocasional.

Tabla 10. Comportamiento en cuanto al uso de los medios de proteccion

Comportamiento Frecuencia %
Alto 1 3
Medio 1 3
Bajo 28 93
Total 30 100

100

% de
Estudiantes
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((e}
w
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Grafico 10. Comportamiento en cuanto al uso de los medios de proteccion
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En la pregunta 11 se investiga acerca de la conducta sexual que asumen, en
ella se aprecia que antes de la aplicacion solo 4 de los estudiantes se ubican
en el nivel alto para un 13% pues manifiestan que se protegen con preservativo
y tienen una pareja estable. 4 en el nivel medio que representa el 13% pues
manifiestan que se protegen con preservativo. 22 en el nivel bajo para un 73%,

pues no expresan en el instrumento que se protegen.
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Tabla 11. Comportamiento acerca de la conducta sexual que asumen

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Alto 4 13

Medio 4 13

Bajo 22 73

Total 30 100

73

O Bajo

Nivel de Conocimiento

0 20 40 60 80

% de Estudiantes

Gréfico 11. Comportamiento acerca de la conducta sexual que asumen.

Otro de los instrumentos aplicados para el conocimiento del comportamiento de
los indicadores muestreados fue la prueba pedagdgica (anexo 2).

Dicha prueba pedagodgica tuvo como objetivo constatar el nivel de
conocimiento que tienen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor
de Arte de la sede Pedagogica en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA, asi
como las actitudes y comportamiento que manifiestan para su prevencion,
antes y después de la aplicacion de la propuesta.

El comportamiento de los indicadores muestreados, obtenidos con los
resultados cuantitativos de la prueba aplicada al inicio del experimento se
presenta en la tabla anexo 5. Para la evaluacion se tuvo en cuenta los
elementos referidos en la matriz de valoracion (anexo 4).

Los resultados obtenidos evidencian que:

Respecto al indicador uno de la primera dimensidn se aprecia que antes de
aplicadas las actividades los resultados son muy bajos pues solo 2 estudiantes
se ubican en el nivel alto para un 6,7%, ya que demuestran pleno
conocimiento sobre las diferentes ITS, el VIH y el SIDA y sus sintomas; 4 en el
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nivel medio, para un 13,3% ya que demuestran que poseen conocimiento de
algunas de las ITS, tienen nociones del VIH y el SIDA y dominan algunos
sintomas de estas infecciones y 24 en el nivel bajo, pues demuestran tener
pobre conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y no dominan los sintomas
de estas infecciones, ellos representan el 80%.

Respecto al segundo indicador de la primera dimensién sucede algo similar, los
resultados antes de aplicada la propuesta son muy bajos. Puede apreciarse
que so6lo 3 de los estudiantes se ubican en un nivel alto, que representa un
10%, ellos demuestran profundo dominio de las vias de transmision de las
ITS, el VIH y el SIDA, 5 en el nivel medio, para un 17% estos estudiantes,
demuestran sélo cierto dominio de algunas de las vias de transmision de las
ITS, el VIH y el SIDA y 22 en el nivel bajo, ya que poseen pobre dominio de
las vias de transmision de las ITS, el VIH y el SIDA, para un 73,3%.

Los resultados del tercer indicador demuestran que antes de la aplicacion de la
propuesta solo 2 estudiantes se ubican en el nivel alto, para un 6,7%, ya que
demuestran pleno conocimiento de las formas de prevencion de las ITS, el
VIH y el SIDA; 3 en el nivel medio, para un 10%, evidenciando que conocen
s6lo algunas de las formas de prevencion de las ITS, el VIHy el SIDAy 25 en
el bajo pues demuestran pobre conocimiento de las formas de prevencién de
las ITS, el VIH y el SIDA, que representan un 83,3%.

Respecto al indicador uno de la segunda dimension identificado en la tabla
como indicador 4, se obtuvo que antes de la aplicacién 4 estudiantes se ubican

en el nivel alto, para un 13,3%, pues demuestran pleno interés por |a

adquisicion de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, 6 en el nivel

medio, para un 20%, pues €n ocasiones muestran Interés por la adquisicion de

conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA. Y 20 en el bajo ya que

manifiestan un pobre interés por la adquisicion de conocimientos acerca de las
ITS, el VIH y el SIDA, lo que representa el 66,7%

Respecto al indicador dos de la segunda dimension identificado en la tabla
como indicador 5, se obtuvo que antes de la aplicacion de la propuesta 2
estudiantes se ubican en el nivel alto, para un 16,7%, pues manifiestan un alto
nivel de satisfaccion por e| conocimiento sobre las ITS, el VIHy el SIDAy su

prevencion, 4 en el nivel medio, para el 13,3%, ya que €n ocasiones muestran
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satisfaccion por el conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su

prevencion Y 24 en el bajo ya que no muestran satisfaccion por ¢
conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevenciéon, los que

representan el 80%.
Respecto al indicador uno de la tercera dimension identificado en la tabla
como indicador 6, se obtuvo que antes de la aplicacién 2 estudiantes se ubican

en el nivel alto, para un 6,7%, mostrando en sus respuestas un uso sisteméatico

de las medidas de proteccion de las ITS, el VIH y el SIDA, 3 en el nivel medio
, para un 10%, ya que utilizan en ocasiones las medidas de proteccién de las
ITS, el VIH y el SIDA Y 25 en el bajo pues no utilizan las medidas de
proteccion de las ITS, el VIH y el SIDA, los que representan un 83,3%.
Analizando el indicador dos de la segunda dimensién identificado en la tabla
como indicador 7, se obtuvo que antes de la aplicacion 3 estudiantes se ubican
en el nivel alto, que representan un 10%, apreciandose que asumen una
conducta sexual responsable, 4 en el nivel medio, para un 13,3%, ya que
asumen una conducta sexual responsable s6lo en ocasiones y 23 en el bajo
pues no asumen una conducta sexual responsable, ellos representan un
76,7%.

Como continuacion del proceso también se aplicd una entrevista a los 30
estudiantes que conforman la muestra, la misma tuvo como objetivo constatar
el nivel de conocimiento que tienen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA,
asi como las actitudes y comportamiento que manifiestan para su prevencion.
Los niveles en los que se ubicaron los estudiantes fueron los establecidos en
la matriz de valoracion.

A continuacion se describe el analisis cualitativo y cuantitativo de los resultados
de la entrevista, segun los indicadores muestreados.

Respecto al indicador uno de la primera dimension, relacionada con los
conocimientos sobre las ITS, el VIH y el SIDA se obtuvo que del total de la
muestra solo 5 estudiantes se ubican en el nivel alto para un 16,7%, ya que
demuestran pleno conocimiento sobre las diferentes ITS, el VIH y el SIDA y sus
sintomas. Este se evidencia en que refieren como principales ITS condiloma,

sifilis, blenorragia, trichomona y los principales sintomas de cada una incluidas
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las del VIH y el SIDA ; 3 en el nivel medio, para un 10% ya que demuestran
gue poseen conocimiento de algunas de las ITS, citando como promedio 2 6 3
entre ellas condiloma, sifilis y blenorragia, pero no identifican correctamente los
sintomas de estas infecciones, del VIH y el SIDA y 22 en el nivel bajo, pues
demuestran tener pobre conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y no
dominan los sintomas de estas infecciones, ellos representan el 73,3%.
Respecto al segundo indicador de la primera dimension, relacionada con las
vias de transmision de las ITS, el VIH y el SIDA se obtuvo que solo 3
estudiantes se ubican en el nivel alto al manifestar pleno dominio de las vias de
transmision, refiriendo entre las fundamentales el contacto sexual desprotegido,
a través de la sangre infectada y la lactancia materna, ellos representan el
10%. En el nivel medio se ubican 4 estudiantes, para un 13,3%; ellos refieren
como principal via el contacto sexual desprotegido. Los 23 estudiantes
restantes se ubican en un nivel bajo pues no dominan las principales vias de
transmision, ellos representan el 76,7 %.

Respecto al tercer indicador de la primera dimension relacionado con medidas
de prevencion de las ITS, el VIH o el SIDA se aprecia que so6lo 3 estudiantes se
ubican en el nivel alto, pues manifiestan un pleno dominio de las formas de
prevencion al referir entre las principales el uso del cond6n y el sexo sin
penetracion, ellos representan el 10 %. 3 estudiantes se ubican en el nivel
medio, pues conocen algunas de las formas de prevencion, identificAndose en
su mayoria con el uso del condon, ellos representan el 10 %. Los 24 restantes,
que representan el 80 % se ubican en el nivel bajo por no conocer las formas

de prevenir estas infecciones.

Respecto al primer indicador de la segunda dimension pudo apreciarse que

sdlo 3 estudiantes se ubican en el nivel alto al manifestar un pleno interés por

la adquisicion de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, ellos
representan el 10%, ya que sus respuestas se dirigen a que todos los temas
que hablen de esta problematica son muy buenos para evitar contraer dichas
infecciones. Solo 4 estudiantes se ubican en el nivel medio al manifestar interés
sobre el tema solo en ocasiones, sus respuestas se dirigen a que solo algunos
temas les interesan pues otros se repiten y los han escuchado otras veces;

ellos representan el 13,3%. Los 23 estudiantes restantes no muestran interés
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por conocer acerca de esta problematica, en sus respuestas refieren en su
mayoria que no creen que les toque correr tan mala suerte, ellos representan el
76,7%.

Respecto al segundo indicador de la segunda dimension se obtiene que solo 4
estudiantes se ubican en el nivel alto al manifestar plena satisfaccion por e
conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion, ellos
representan el 13,3 %. Solo 3 se ubican en el nivel medio al pues en sus
respuestas evidencian que solo en ocasiones muestran  satisfaccion por e|

conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion, ellos
representan el 10%. Los 23 restantes se ubican en el nivel bajo al N0 mostrar

satisfaccion por el conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su

prevencion, ellos representan el 76,7%.

Respecto a la tercera dimension se aprecia que solo 2 estudiantes manifiestan
asumir una actitud responsable ante su vida sexual, expresandolo manteniendo
una pareja estable y usando el condon en todas las relaciones sexuales, estos

se ubican en el nivel alto y representan el 6,7%. En el nivel medio fueron

ubicados 4 estudiantes al manifestar que asumen una conducta sexual
responsable sblo en ocasiones, evidenciado en sus respuestas pues expresan
qgue hay ocasiones en que no hace falta protegerse, ellos representan el 13,3
%. Los 24 restantes se ubican en un nivel bajo al manifestar en el contenido de
Sus respuestas que no asumen una conducta sexual responsable, pues
cambian frecuentemente de pareja y no usan medios de proteccion, ellos

representan el 80%.

Cualitativamente el resultado de los instrumentos aplicados permitié inferir
que existe desconocimiento por parte de los estudiantes sobre los diferentes
tipos de ITS que existen, las caracteristicas de estas infecciones, sus sintomas,
las vias de transmisién de las mismas, asi como las formas de prevencion de
estas, se pudo advertir ademas, que los estudiantes muestreados presentan un
limitado conocimiento de los riesgos y peligros que implican los
comportamientos sexuales irresponsables y valoran el uso del preservativo
solo en ocasiones, el riesgo de contagio de una ITS y el SIDA lo asociaban

débilmente con el nimero de parejas sexuales, ante este fenbmeno asumen
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por tanto conductas y comportamientos inadecuados, por lo que la
determinacion de las necesidades debe estar centrada en el desarrollo de
estos conocimientos y aun mas, deben ponerse estos conocimientos en accién
y para ello deben pasar por un proceso de interiorizacion en cada sujeto para
lograr su desarrollo.

2.2 Fundamentacioén de la propuesta de actividades extradocentes.

Dentro de los desafios que se plantea la sociedad cubana actual a la escuela
esta la de formar un hombre que posea una elevada cultura general integral,
capaz de vivir en el mundo de hoy y transformar en la medida de lo posible
dicho mundo.

Ello conlleva a la necesidad de aprovechar cada espacio que tenga el docente
con sus alumnos para educar en la prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA.
Respondiendo a estas necesidades se ha diseflado una propuesta de
actividades extradocentes dirigidas a contribuir a la prevencién primaria de las
ITS, el VIH y el SIDA de los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor
de Arte de la sede Pedagdgica del municipio Sancti Spiritus.

La propuesta elaborada se sustenta desde el punto de vista:

-Psicolégico: Sobre la base de la concepcién histérico cultural de Vigotsky y
sus seguidores donde se tiene en cuenta la funcion de la ensefianza para
lograr el desarrollo integral del alumno. Visto este como un ser social en
desarrollo, donde las actividades propuestas estan dirigidas a ese fin. El
caracter de la socializacion para escalar peldafios superiores, apreciandose en
la posibilidad que dan las actividades de intercambiar con el grupo y asumir
criterios propios. La concepcién de zona de desarrollo actual y zona de
desarrollo préximo se aprecia esencialmente en que las actividades se
proponen para aplicarse en diferentes momentos, partiendo del desarrollo
actual, segun el diagnéstico, para lograr zonas de desarrollo préximo.
-Filosofico: Se sustenta en la Filosofia Marxista, desde una posicion dialéctico
materialista concibiendo esencialmente el caracter transformador del hombre y
de la sociedad segun el momento histérico concreto. En la propuesta se da
este elemento teniendo en cuenta que esta dirigida a transformar el alumno,
desde el proceso educativo, para vivir en sociedad y enfrentar sus desafios.
-Socioldgicos: Responde a las exigencias e intereses de nuestra sociedad, la

que le ha dado a la escuela la importante mision social de preparar a las
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nuevas generaciones, para lo cual la prevencion se considera fundamental y

las actividades propuestas de extraordinario valor, pues se aprovechan las

potencialidades que ofrece el proceso educativo para la formacion de actitudes

y practicas sexuales responsables, todo lo cual contribuye a la formacion

integral de los estudiantes.

-Pedagogico: Se sustenta en la necesaria interrelacion que debe establecer el

docente entre instruccion, educacion y desarrollo, asi como en el papel de la

practica y su vinculo con la teoria para realizar un eficaz trabajo educativo de
prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA en los adolescentes y jovenes.

Las actividades extradocentes son disefiadas teniendo en cuenta las etapas

de la actividad introduccion, desarrollo y conclusiones, para que los

estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte perfeccionen sus
modos de actuacion, a partir de una eficiente labor preventiva de las ITS, el VIH

y el SIDA'y puedan asumir una conducta sexual responsable en su vida futura.

La introduccion parte de la presentacion de 6rdenes acerca de lo que se va a

realizar y cdmo transcurrira dicho proceso.

El desarrollo consiste en el cumplimiento de las 6rdenes dadas y la reflexion

por parte de los participantes.

Las conclusiones consisten en generalizar conductas y modos de actuacion

positivos respecto a la prevencion mediante el debate.

La participacion es espontanea.

La evaluacion se orienta en funcion de valorar la efectividad de las actividades

realizadas, segun los modos de actuacion que se asuman.

Con este trabajo se pretende crear una propuesta de actividades extradocentes

caracterizadas por:

e Contribuir al logro de un fin consciente: la prevencion primaria de las
Infecciones de Transmision Sexual (ITS) , el Virus de Inmunodeficiencia
Humana (VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) en los
estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte de la sede
Pedagogica .

e Desarrollar en los adolescentes conocimientos, actitudes y practicas que

promuevan el conocimiento de las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion
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e Generar debates en torno a ciertos planteamientos (creencias, mitos,
valores) vigentes sobre la sexualidad para despertar interés y satisfaccion
hacia una conducta sexual responsabile.

e Promover una vida sexual sana a partir de la practica de una conducta
sexual responsable.

2.3- Actividades extradocentes para la prevencion primaria de las ITS, el

VIH y el SIDA.

ACTIVIDAD 1

“Erami aire ”

Objetivo: Argumentar la importancia de no contraer el VIH o el SIDA en virtud

de mantener una conducta sexual responsable.

Tiempo de duracién- 90 min.

Lugar: Biblioteca. Centro provincial de ITS, VIH y SIDA,

Instrucciones.

Para esta actividad escogemos la cancién ~ Era mi aire “del grupo cubano

Buena Fe.

Antes de escuchar la cancién se ubica a los estudiantes respecto a:

e Titulo

e Autor

Durante la escucha de la cancion deberan dirigir su atencién a los
siguientes aspectos:

e ¢ Por qué hubiera sido hermoso que las hojas sobre la acera, el viento tras
las banderas le hubiesen dicho la verdad?

e ¢ Qué verdad?

e (A qué decenas de baladas de radio y television haré referencia?

e ¢Qué simbolo representa con esa frase?

e ¢ Creen que hubo indicio de algun maleficio?

e ¢ Quién era su aire?

e ¢ Por qué cada movimiento fue un error?

¢Por qué error?
Posteriormente se hara un debate donde cada participante argumente lo
que para él significa la prevencion y la actitud que asumen con respecto a la

importancia que tiene evitar el contagio con las ITS, el VIH y el SIDA.
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Despedida o cierre.

Al finalizar la actividad deben realizar una improvisacion donde demuestren la
importancia de no contraer el VIH o el SIDA en virtud de mantener una
conducta sexual responsable, utilizando los tres elementos siguientes:

< El conddn

% Una cinta roja.

% Una cinta negra.

Enfatizar mediante la misma el mensaje de cada uno.

Se les pide que canten la cancion. Seleccionando la mejor voz.

ACTIVIDAD 2
"Sencillamente asi”
Objetivo: Comprobar los conocimientos, interés y sensibilidad adquiridos con
respecto alas ITSy el VIHy el SIDA, en aras de transformar la conducta hacia
una sexualidad responsable.
Tiempo de duracién — 90 min.
Lugar de realizacion: Casa del adolescente
Instrucciones

Para el desarrollo de la actividad se divide el grupo en 4 equipos y se
colocara en cada uno de ellos un condon que contenga dentro un papel con
una situacion problémica sobre el contagio con ITS, VIH y SIDA. (Recordar la
novela “La cara oculta de la luna”) y a partir de ahi cada equipo emitird sus
opiniones acerca de la situacion.
Equipo 1.
Cierta noche asistes a una fiesta sin tu pareja; después de bailar y beber
algunos tragos mantienes una relacion ocasional, en la que tienes sexo sin
proteccion. Al cabo de varios dias notas en tus genitales una secrecién
purulenta, de color amarillo, con fetidez y te das cuenta de que has contraido
una ITS.
-¢,Qué te reprocharias en ese momento?
-¢,COmo pudiste evitar esa situacion?
-¢,Se lo comunicarias a tu pareja?

Equipo 2
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Imagina que conoces en una fiesta a una muchacha(o) y por sus cualidades te
enamoras de ella (el), al cabo de algunos encuentros (sin sexo), ella (él) te
comunica que esta infectada (o) con el VIH.

¢, Qué harias, considerando que estas enamorado de ella (él)?

Equipo 3

Considera que tienes un amigo desde tu infancia, salen a divertirse juntos,
comparten ropas en ocasiones, estudian juntos, se prestan algunas veces
jaboén y pasta, etc.

A este amigo comienza a deteriorarsele la salud y después de varios examenes
se le diagnostica que es portador del VIH.

¢,Cual seria tu reaccion?

¢, COmo actuarias a partir de este momento?

Equipo 4

Tienes una vida normal y mantienes una relacion estable, donde eres feliz,
mantienen criterios similares sobre diversos temas, se divierten juntos y tienen
ambiciosos planes para el futuro.

Si sabes que las ITS, el VIH y el SIDA son actualmente una epidemia que
asota al mundo:

-¢,Qué actitud asumes para mantener esa felicidad de la que tanto disfrutas?

-Si tus amigos(as) de grupo en alguna ocasién te inducen a mantener una
relacion ocasional, ¢ Qué harias?

Al concluir cada equipo, los demas estudiantes daran sus valoraciones acerca
de la situacién planteada y se enriquecera el debate.

Al concluir el debate, el profesor responsable de la actividad ofrecera pautas
esenciales sobre las ITS, VIH y SIDA, para que cada participante examine sus
respuestas y se interese por saber mas sobre el tema y asumir una actitud
responsable con respecto a las relaciones sexuales futuras.

Despedida o cierre.

Cada equipo escenificara la situacion analizada, enfatizando mediante la
misma los conocimientos, interés y sensibilidad adquiridos con respecto a las
ITS y el VIH y el SIDA, en aras de transformar la conducta hacia una

sexualidad responsable en las relaciones sexuales futuras.

ACTIVIDAD 3
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“Entrega de la confianza”
Objetivo: Valorar con vivencias reales evidenciadas en el video Entrega de la

confianza, los riesgos de contraer una ITS, el VIHy el SIDA.
Tiempo de duracion — 2 horas
Materiales. Video " Entrega de la confianza, lapices de colores y hojas de
papel.
Lugar de realizacion: COJAF
Instrucciones

Para esta actividad se proyectara en el centro el Video "Entrega de la
confianza’, del COJAF, realizado por especialistas del CENECEX, pertenece a
la coleccion del proyecto salud sexual con énfasis en la prevencion de ITS-
VIH-SIDA. El mismo brinda historias contadas por tres adolescentes los cuales
comienzan sus relaciones sexuales a temprana edad y contindan teniendo
relaciones desordenadamente sin proteccion, adquiriendo el VIH-SIDA. Ellos
cuentan sus experiencias trasmitiendo enseflanzas al resto de los
adolescentes.

o Antes de la proyeccion del video se ubica a los estudiantes

respecto a:

e Titulo

e Autores

e Tiempo de duracién
o Durante la proyeccion deberan dirigir su atencidon a los siguientes

aspectos:

e Edad de los protagonistas.

e Sexo.

e Sijtuacion en que contrajeron la infecciones.

e Conducta sexual asumida antes de ser infectado.

e Después de la proyeccion

Se retoman los aspectos observados y a través de la técnica (PNI) positivo,

negativo, interesante, se sugiere recoger las respuestas de mayor

incidencia en un medio o en el pizarrdon y se invita a los alumnos a

intercambiar mediante una conversacion libre acerca de lo observado. Por

ejemplo: de positivas
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e .Los que consideran que se deben proteger.

e Uso del condon.

e Deben aprender a protegerse.

Despedida o cierre.
Crear en una hoja de papel vivencias reales evidenciadas del video proyectado
sobre los riesgos de contraer una ITS, el VIH y el SIDA. Utilizando lapices de

colores.

ACTIVIDAD 4

“¢.Me puede pasar a mi?”

Objetivo: Argumentar la importancia de no contraer el VIH o el SIDA en virtud
de mantener una conducta sexual responsable.

Materiales: 6 tarjetas o pedazos de hoja de papel blanco por cada participante.
Tiempo de duracion- 1 hora.

Lugar de realizacion: Patio del Centro Provincial de ITS/VIH/ SIDA
Instrucciones:

Se selecciona un grupo de 15 alumnos a los cuales se les entregan las 6
tarjetas con las siguientes instrucciones:

1-Poner en 3 tarjetas las tres personas mas importantes en su vida, por
ejemplo, un hermano, la madre, el padre, la novia/o, etc., y poner en las otras 3
tarjetas el nombre de 3 cosas imprescindibles en su vida.

2-Se hace un circulo con los participantes y el facilitador en el centro. Los
participantes deben estar de espaldas al facilitador y de frente hacia fuera, con
las tarjetas puestas de tal forma que queden viradas para el facilitador (que
este no las vea).

3-Se les pide que alcen una mano con las tarjetas y cierren los ojos. El
facilitador irh tomando tarjetas de cada mano. A uno le quitara una, a otro 2, a
otro 3 y a alguien se las quitaran todas.

REFLEXION

-¢,Qué perdieron?

-¢ Qué significa esa pérdida para ustedes?

-¢,Como te sentiste?

-¢,Una persona que se diagnostica VIH pierde lo mismo?
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-¢,Como puedes reponer esa pérdida?
-¢,Qué consideras que pudieras hacer en funcion de evitar situaciones
similares?
Al finalizar la actividad se hara un debate donde cada participante argumente lo
que para él significa la prevencion y la actitud que asumen con respecto a la
importancia que tiene evitar el contagio con las ITS, el VIH y el SIDA.
Despedida o cierre.
Llevando a la préactica la técnica de papier maché .Crear en conjunto el
signo distintivo de la prevenciéon del VIH en virtud de mantener una

conducta sexual responsable.

ACTIVIDAD 5
“CRUCIVIDA”
Objetivo: Demostrar los conocimientos adquiridos acerca de las Infecciones de
Transmisién Sexual mas frecuentes para lograr una vida sexual plena y
responsable.
Tiempo de duracién - 90 min.
Lugar de realizacion: Céatedra Escuela-Salud Sexualidad
Instrucciones
Se le da al estudiante la informacion necesaria para completar el crucigrama.
El entretenimiento que te proponemos sugiere una serie de conceptos basicos
utilizados en el trabajo de la prevencion de las ITS y el VIH/SIDA, identifica
cada uno y coldcalo en el crucivida.
Horizontales
1-En el hombre la infeccion a menudo es asintomatico y en la mujer se
presenta secrecion vaginal espumosa blanca amarillenta de olor fétido..
2-Infeccion del hombre transmitida por contacto sexual que afecta sobre todo a
las membranas mucosas del tracto urogenital se caracteriza por un exudado
purulento y se transmite por contacto directo con las secreciones que produce.
3-Respuesta absoluta para prevenir las ITS.
1. Se caracteriza por verrugas acuminadas papilomatosas
(redondeadas) que pueden aparecer aisladas o en grupo que se
localizan frecuentemente en los genitales

Verticales
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1. Siglas que identifican las infecciones de transmisién sexual.
2. Infecciones que se inicia con picazon local moderada seguido de
erupcion progresiva de vesiculas. Estas se rompen, forman costras y por

ultimo se secan.

3. Unico método anticonceptivo que previene las ITS.
4. Siglas que identifican al sindrome de inmunodeficiencia adquirida.
5. Infeccidn de transmision sexual que en su etapa primaria produce

una lesion ulcerosa llamada chancro.
1 2

Después de llenado el crucivida se invita a los participantes a reflexionar
acerca de la respuesta 3 horizontal y vertical y se les pide que expresen
oralmente qué importancia le atribuyen al empleo de estos dos métodos de
prevencion.
Despedida o cierre.

Desde el punto de vista teatral, escenificar el bello arte de amar y de
protegerse, demostrando los conocimientos adquiridos acerca de las
Infecciones de Transmision Sexual mas frecuentes para lograr una vida sexual

plena y responsable.

ACTIVIDAD 6
Hola amigo conddén”
Objetivo: Ayudar a los jovenes a negociar el uso del condon.

Tiempo de duracion- 45min
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Materiales: 10 tarjetas con planteamientos sobre la resistencia al uso del
conddn, 6 tarjetas con elementos signicos y hojas de papel en blanco.
Lugar de realizacién: Catedra Escuela-Salud Sexualidad
Instrucciones:
Se relne al grupo y se sientan por pareja, se le da una tarjeta con el
planteamiento sobre resistencia al uso del condén a un miembro de la
misma. El coordinador explicara que la persona que tiene la tarjeta la leera
en voz alta como si estuviera hablando con su pareja el uso del condén. Al
terminar de leer la tarjeta debe dar respuesta a la misma a través de las
tarjetas con elementos signicos, teniendo en cuenta que en planteamiento
Su pareja se resiste a usar el condén. Por ejemplo:
Si su compafiero dice:
e No me gusta usar condones.
e Nunca hemos usado condones.
¢ No es placentero usar condones.
e Y0 sé que no tengo ninguna ITS.
e Pero, yo te quiero.
e No quiero protegerme
e Pero algunas ITS no tienen sintomas.
e Estoy en la época para quedar embarazada
e Nosotros estamos sanos.
e Y0 no me pongo condones nunca.
Otro compariero responde con elementos signicos:
e No
o Si
e Un condon
e Una estrella
e Una cinta roja.
e Una cinta negra
Despedida o cierre:
Darle varios estuches de preservativos (50). Con los mismos tendran que hacer
elementos figurativos uniendo los condones, para ayudar a los jévenes a

negociar el uso del condon.
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Ejemplos de elementos figurativos:

No

Si

Un conddn
Una estrella
Una cinta roja.

Una cinta negra

ACTIVIDAD 7

“Sopa de letras “

Objetivo: Identificar algunas Infecciones de Transmision Sexual de modo que

contribuya a preparar a los estudiantes para el desarrollo de una conducta

sexual responsable.

Tiempo de duracién - 90min

Materiales: Papel y lapiz.

Lugar de realizacion: Centro Provincial de ITS/VIH/SIDA.

Instrucciones: Se les orienta a los estudiantes que en el grafico aparecen

algunas de las ITS mas frecuentes, por lo deben buscarlas y sefialarlas en el

mismo.

AMIDEPSIDAOQMENSKATI EL I
MOHUDAI ENGONORREAIWPAL
A lTEPSI FI LI SEODBLTAZMTO®O
PEPDKALXMZHENEPWMOQATLK I
PQAEMEI PSANOMOHCIRTWAQNRN
AJTIRESERPESUORE Il P E NL
PUI QUMRTEKHBOPLR RHLML
OMTHFAMOL I DNOCRA L MKH
AGIETJLMNHRTIOPEF AN K J
EY JUTEHI MPOESAJYTI OML
YFBJLMKI JOPYTRGFJDEUDSI
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Al concluir la busqueda se les pide a los alumnos que de las ITS encontradas
en la sopa de letras:

-Seleccione 2 de ellas y diga los sintomas de cada una.

-Enuncie cuédles son las consecuencias que pueden provocar a la salud
humana

-¢,Qué haria usted para prevenir las mismas?

Despedida o cierre:
Para finalizar realizar una escenificacion donde demuestren como pueden
prevenir las ITS, VIH y el SIDA para el desarrollo de una conducta sexual

responsable.

ACTIVIDAD 8
“Lluvia de ideas”
Objetivo: Evidenciar lo aprendido a través del debate de una frase, para el
fomento de una conducta sexual responsable.
Tiempo de duracién -90min
Lugar de realizacién: Biblioteca COJAF.
Materiales: Tarjetas con preguntas, lapices de colores, cartulina dividida en
tres.
Instrucciones:
Esta actividad se realizara mediante un debate. Se divide el grupo en tres equipos
y se le da a cada equipo una tarjeta con una pregunta.
Equipo -1- ¢ Qué conoces sobre el SIDA?
Equipo2-¢Qué sabes sobre las ITS?
Equipo3-¢Qué importancia le concedes a la proteccion?
Se seleccionara una estudiante por equipo que recoja las principales ideas
aportadas.
Despedida o cierre.
Para finalizar se les entregard una cartulina a cada equipo. En la misma
expresaran graficamente a través de simbolos la idea principal transmitida durante

el debate para el fomento de una conducta sexual responsable.
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ACTIVIDAD 9
“Vamos a aprender”
Objetivo: Establecer las diferencias y las semejanzas que existen entre el VIH y
las demas ITS para evitarlas a partir de los conocimientos referentes a ambas.
Tiempo de duracién - 90min
Materiales: Pizarron, tiza, papel grande o cartulina
Lugar de realizacion: Catedra Escuela- Salud y Sexualidad
Instrucciones: Comenzar la actividad explicandole a los alumnos que el VIH
comparte muchas de las caracteristicas de las demas ITS, ya que ambas se
transmiten sexualmente, pero que en otros aspectos son del todo diferentes, por lo
que esta actividad nos ayudara a conocer las semejanzas y diferencias que
existen entre estas.
Para ello se divide el grupo en dos y se le pide a un grupo que piense y exprese
por escrito como la infeccién por VIH es parecida a las demas ITS y al otro grupo
se le pide que haga una lista de las razones por las cuales la infeccién por el VIH
es diferente de las demas ITS.
Al cabo de cierto tiempo se le pide a ambos grupos que digan en voz alta sus
respectivas respuestas, mientras se escribe cada una de ellas en el pizarrén.
Se verificar4 si la informacion es correcta y se comentaran algunos puntos de
discusién, como por ejemplo.........
.......... pertenecen algunas infecciones a ambas listas, segun el tipo de ITS,
ejemplo, tanto el herpes simple como el VIH son incurables, etc.
Despedida o cierre.
Cada grupo escenificara la situacion analizada, enfatizando las diferencias y
las semejanzas que existen entre el VIH y las demas ITS para el fomento de

una conducta sexual responsable.

ACTIVIDAD 10

EL VIH y el SIDA.

Objetivo: Argumentar la importancia de mantener una sexualidad responsable
para la prevencion del VIH/SIDA de modo que contribuya al desarrollo de
estilos de vida saludables que por ende eleven la calidad de vida.

Tiempo de duracién 45 min.
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Lugar: Centro Provincial de ITS/VIH/SIDA.
Materiales: Computadora, Datachouw.
Instrucciones:
Se les orientara al estudiantado que observaran el testimonio” La vida de
todos” de PVVIH/SIDA en la Republica de Cuba.
Seguidamente se les entregara una guia para la observacion del testimonio.
Se les orientara que dicho testimonio fue realizado por la television avilefia en
el afio 2003, que tiene una duracion de 11 minutos.

GUIA PARA LA OBSERVACION.

Interrogantes

1-¢Qué usted opina de las palabras de Clara Camacho Gémez y Evelio
Arredondo Pacheco?
2-¢Por qué plantean que el VIH y el SIDA le ha tronchada la vida?
3-¢,Cuadles son los consejos que da Clara a la juventud cubana y de todo el
mundo?
4- Interprete las siguientes palabras que aparecen en el testimonio
“Sepultado esta tu nombre, hijo mio, en los labios. Mi silencio te acaricia y te
busca en sonrisas, mientras te sientes angel”.
5-¢,Qué opina usted de las PVVIH/SIDA?
6-¢ Por qué plantean que el SIDA puede tocar en cualquier puerta?
7- Interprete el texto final expuesto en el documental dado por Carmen
Hernandez Pefa.
“-La sexualidad responsable constituye una alternativa para elevar la calidad de
vida del ser humano”.
a)-Argumente dicho planteamiento.
Una vez respondida estas interrogantes por los educandos, se puntualizara en
la necesidad de mantener una sexualidad responsable en aras de evitar las
ITS, asi como el VIH y el SIDA, lo cual troncha el proyecto de vida del ser
humano en muchas ocasiones.
Posteriormente se aplicara la técnica del PNI, y se lanzara el concurso sobre el
SIDA y su prevencion titulado:” Rompiendo las barreras del silencio”, para lo
cual se les dira a los estudiantes que pueden concursar en cualquier
manifestacion artistica. El plazo de entrega de los trabajos sera el 26 de

noviembre.
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Despedida o cierre.
Finalizara la actividad con la cancién"Yo Quiero vivir’, del grupo Gitano.
Enfatizando en la importancia de mantener una sexualidad responsable
para la prevencion del VIH/SIDA Se les pide que canten la misma,

seleccionandola mejor.

ACTIVIDAD 11
“De SIDA o no DECsIDA”

Objetivo: Establecer el rango de eficacia en la transmision del VIH y del SIDA,
e identificar riesgos en las practicas sexuales con el fin de hacer valoraciones
acertadas.
Tiempo de duracién - 45 min.
Materiales: Pizarrdn, tiza, tarjetas , cinta adhesiva y lapices de colores.
Instrucciones: Se divide el pizarrdbn en dos partes y se escribe en la parte
derecha la palabra RIESGO y en la parte izquierda la palabra SIN RIESGO. Se
seleccionan 15 alumnos y los demas se sientan alrededor en forma de circulo.
Se les explica a los alumnos seleccionados que se le entregara a cada uno de
ellos una tarjeta que contiene un mensaje. Cada alumno leera el mensaje de su
tarjeta y la pegaréa en la parte del pizarron que crea conveniente.
Las tarjetas tendran los siguientes mensajes:
Me puedo contagiar con el VIH y el SIDA:
e Por pacto de sangre.
e Por masturbacion.
e Por coito anal y vaginal sin condon.
e Por frotarse el cuerpo mutuamente.
e Por tocar a alguien con SIDA.
e Por picadura de mosquito.
e Por tener relaciones sexuales desprotegidas.
e Por besos y abrazos.
e Por compartir agujas de tatuajes.
e Por compartir cepillos de dientes.
e Por masturbacion mutua.

e Por no tener relaciones coitales.
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e Por compartir maquinas de afeitar.
e Por comer alimentos preparados por alguien con SIDA.
e Por masajes.

Al finalizar, el facilitador analizara con los alumnos si las tarjetas estan en
el lugar correcto o no, e ira explicando la razon, y aclarando las dudas que
puedan presentarse.

Despedida o cierre.

Partiendo del andlisis de cada mensaje trabajado, crear en una hoja de papel

los principales riesgos en las practicas sexuales.

2.4 Aplicacion en la practica de la propuesta de actividades
extradocentes.

Las actividades elaboradas para encaminar la solucion al problema cientifico
declarado fueron sometidas a condiciones experimentales durante los meses
de noviembre, diciembre, enero, febrero y marzo. Las mismas se desarrollaron
los sadbados en la sesion de la tarde. Se partio del diagndéstico inicial aplicado a
los estudiantes. La encuesta (anexo 1) se realizé a 30 estudiantes que se
corresponde con la muestra declarada en este trabajo, para comprobar el nivel
de conocimientos que poseen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura
Instructor de Arte de la sede Pedagdgica, acerca de la transmision de ITS, el
VIH y el SIDA, asi como las actitudes y comportamientos que manifiestan para
su prevencién. La misma fue aplicada antes y después de aplicada la
propuesta.

El analisis cuantitativo realizado se presenta en la tabla anexo 6.
Comparativamente los resultados de la encuesta se comportan de la siguiente
forma:

En la pregunta 1 se indaga acerca del conocimiento general que tienen los
estudiantes acerca de las diferentes ITS, obteniendo como resultados, segun
se muestra en la tabla anexo 2, que antes de la aplicacion de la propuesta que
s6lo 5 estudiantes alcanzan un nivel alto, 10 estudiantes alcanzan el nivel
medio y 15 estudiantes se quedan en el nivel bajo. Mientras que al finalizar los
resultados evidencian avances significativos pues 19 estudiantes obtienen el

nivel alto, que representan el 63%; 8 alcanzan el nivel medio, representando el
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27% y so6lo 3 estudiantes aun permanecen en el nivel bajo, que representan el
10 %, pues muestran pobre conocimiento sobre las ITS.

En la pregunta 2, referente a los grupos de riesgo mas propensos a adquirir
esta infecciones, antes del experimento soélo 3 estudiantes alcanzan un nivel
alto, 11 estudiantes alcanzan el nivel medio y 16 estudiantes se quedan en el
nivel bajo. Sin embargo después de aplicada la propuesta se aprecia que la
mayoria de los estudiantes tienen una evolucion favorable, observandose como
ascienden al nivel alto 20 estudiantes, que representan un 67%; 4 estudiantes
se ubican en el nivel medio, para un 13% Yy ya solo 6 estudiantes se ubican en
el nivel bajo, que representan el 20%. Estos estudiantes no dominan los
sintomas de estas infecciones.

En la pregunta 3 que se investiga si los estudiantes conocen las ITS mas
frecuentes se obtuvo como resultado, antes de la aplicacion, que soélo 4
estudiantes obtienen el nivel alto, 10 se quedan en el nivel medio, y los demas,
16 estudiantes se quedan en el nivel bajo. Sin embargo al finalizar el
experimento se observa cémo ya los alumnos ascienden a categorias
superiores en su mayoria, pues obtienen el nivel alto 22 estudiantes, para un
73%; 4 se ubican en la categoria de medio, que representan un 13% y solo 4
estudiantes obtienen categoria bajo, que representan un 13%. Estos ultimos
tienen un pobre conocimiento sobre las ITS.

La pregunta 4 indaga acerca de las vias de transmision de las ITS,
obteniéndose como resultado antes de la aplicacion que so6lo 8 alumnos
alcanzan el nivel alto ,2 se quedan en el nivel medio y 20 de ellos nivel bajo.
Sin embargo después de la aplicacion se observa que 18 estudiantes obtienen
nivel alto, para un 60%; solo 7 en el nivel medio, para un 13,3% y aun 5 en el
nivel bajo, para un 17 %., estos ultimos no logran identificar las vias de
transmision.

En la pregunta 5 se indaga sobre las formas de prevenir las ITS,
comprobandose que antes de la aplicacion sélo 6 estudiantes responden
correctamente, para obtener el nivel alto, 6 dan respuestas para un nivel medio
y 18 responden para un nivel bajo. Sin embargo después de la aplicaciéon los
resultados verian favorablemente pues ya 23 estudiantes responden

adecuadamente, ubicandose en el nivel alto, para un 77%, 4 se ubican en el
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nivel medio, para un 13% y 3 aun obtienen un bajo nivel pues no logran referir
las formas de prevenir las ITS, ellos representan un 10%.

En la pregunta 6 referente a las manifestaciones clinicas més frecuentes de las
ITS, antes de la aplicacion, 9 alumnos responden para un nivel alto, 7
responden a un nivel medio y 14 alumnos responden en un nivel bajo. Después
de aplicada la propuesta ya se aprecia la evoluciéon, pues 18 alumnos obtienen
un nivel alto, que representan un 60%; 8 se ubican en el nivel medio, los que
representan el 27% y solo 4 aun se ubican en el nivel bajo, ellos representan el
13%. Estos estudiantes no reconocen las manifestaciones mas frecuentes de
las ITS.

La pregunta 7 se refiere a las complicaciones que pueden provocar las ITS,
donde se aprecia que antes de la aplicacion sélo 7 estudiantes responden para
un nivel alto, 7 responden para el nivel medio y 16 poseen un nivel bajo de
conocimientos sobre este aspecto. Después de aplicadas las actividades se
observa que ya 18 estudiantes responden para un nivel alto, que representan
un 60%; 7 responden para el nivel medio, que representan el 23% y sélo 5 alun
no tienen dominio de las consecuencias de la infeccion, que representan el
17%.

En la pregunta 8 se investiga acerca del |nterés que muestran los alumnos por

la adquisicion de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, donde se
aprecia que soOlo 8 estudiantes muestran interés por la adquisicion de
conocimientos sobre estas infecciones por lo que responden para un nivel alto,
8 responden para el nivel medio y 14 no muestran interés por la adquisicion de
conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA. Sin embargo después de
aplicadas las actividades se aprecia que 20 estudiantes obtienen un alto nivel
ya gue sienten interés por conocer sobre estos temas, para un 67%; 6 se
ubican en el nivel medio, para un 20% y 4 en el nivel bajo, para un 13% ya que
no sienten interés por la adquisicion de conocimientos acerca de las ITS, el VIH
y el SIDA.

En la pregunta 9, se indaga sobre la satisfaccion que sienten los alumnos por
el conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencién obteniéndose
como resultado que sélo 8 estudiantes se sienten satisfechos por conocer
sobre estas infecciones, 9 responden para un nivel medio y 13 responden para
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un nivel bajo Sin embargo después de aplicadas las actividades se aprecia que
22 estudiantes obtienen un alto nivel ya que sienten satisfaccion por conocer
sobre estos temas, para un 73%; 4 se ubican en el nivel medio, para un 13% vy

s6lo 4 en el nivel bajo, para un 13%. Estos ultimos estudiantes no sienten

satisfaccion por obtener conocimientos sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su
prevencion.

En la pregunta 10 se indaga sobre el uso de los medios de proteccion, en ella
se aprecia que antes de aplicadas las actividades s6lo 1 de los estudiantes
obtienen nivel alto; 1 nivel medio y los 28 restantes nivel bajo. Sin embargo
después de aplicadas las actividades el cambio es favorable pues 23 alumnos
manifiestan usar medios de proteccion lo que representa un 77 %, para
ubicarse en el nivel alto; 4 se ubican en el nivel medio, para un 13% y 3
todavia se encuentran en el nivel bajo, pues manifiestan no usar medios de
proteccion, representando estos un 10 %.

En la pregunta 11 se investiga acerca de la conducta de los estudiantes ante el
sexo, en ella se aprecia que antes de la aplicacion solo 4 de los estudiantes se
ubica en el nivel alto; 4 en el nivel medio y 22 en el nivel bajo. Sin embargo
después de la aplicacién adquieren responsabilidad ante el sexo, segun lo que
expresan en el instrumento aplicado 20 estudiantes, para un 77%, ubicandose
en el nivel alto; 5 se ubican en el nivel medio, que representa el 17% y so6lo 5
aun no muestran responsabilidad ante el sexo, que se ubican en el nivel bajo y
representan un 17%.

Realizando un analisis comparativo general puede apreciarse que la encuesta
demuestra evolucion satisfactoria de los estudiantes en los indicadores
muestreados.

Para comprobar la efectividad de la propuesta y como parte también del
experimento pedagadgico fue aplicada ademas la prueba pedagdgica (anexo 2),
la que se realiz6 antes y después de aplicada la propuesta.

Dicha prueba pedagdgica tuvo como objetivo obtener informacion sobre el
conocimiento que tienen los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor
de Arte de la sede Pedagdgica en cuanto alas ITS, el VIH y el SIDA, asi como
las actitudes y comportamiento que manifiestan para su prevencion, antesy

después de la aplicacion de la propuesta.

70



El comportamiento de los indicadores muestreados, obtenidos con los
resultados cuantitativos de la prueba aplicada al inicio y al final del experimento
se presenta en la tabla anexo 5. Para la evaluacion se tuvo en cuenta los
elementos referidos en la matriz de valoracion (anexo 4).

La tabla ilustra en la parte superior las pruebas efectuadas en los dos
momentos, la ubicacion cuantitativa de los estudiantes en las categorias
de alto, medio y bajo y los correspondientes porcientos. En la parte
izquierda las indicadores muestreados Yy las actividades de la prueba que se
corresponden con cada uno de ellos.

Comparativamente los resultados obtenidos evidencian que:

Respecto al indicador uno de la primera dimension se aprecia que antes de
aplicadas las actividades los resultados son muy bajos pues solo 2 estudiantes
se ubican en el nivel alto; 4 en el nivel medio y 24 en el nivel bajo. Sin embargo
después de aplicadas las actividades respecto a este mismo indicador ya 24
estudiantes se ubican en el nivel alto pues demuestran pleno conocimiento
sobre las diferentes ITS, el VIH y el SIDA y sus sintomas, para un 80%.; sélo 3
estudiantes se ubican en el nivel medio ya que demuestran que poseen
conocimiento de algunas de las ITS, tienen nociones del VIH y el SIDA y
dominan algunos sintomas de estas infecciones , ellos representan el 10%;
guedan sin embargo 3 estudiantes ubicados en el nivel bajo, pues demuestran
tener pobre conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y no dominan los
sintomas de estas infecciones, ellos representan el 10%.

Respecto al segundo indicador de la primera dimensién sucede algo similar, los
resultados antes de aplicada la propuesta son muy bajos. Puede apreciarse
gue solo 3 de los estudiantes se ubican en un nivel alto, 5 en el nivel medio y
22 en el nivel bajo. Ya después de aplicada la propuesta puede apreciarse que
21 estudiante obtienen el nivel alto, que representan un 70%, ellos demuestran
profundo dominio de las vias de transmision de las ITS, el VIH y el SIDA.
Auln 5 se ubican en el nivel medio, para un 17%, estos estudiantes, demuestran
so6lo cierto dominio de algunas de las vias de transmisiéon de las ITS, el VIH y
el SIDA. Los 4 estudiantes restantes se ubican en el nivel bajo, para un 13%;
estos 4 estudiantes poseen pobre dominio de las vias de transmision de las
ITS, el VIH y el SIDA.
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Los resultados del tercer indicador demuestran que antes de la aplicacion de la
propuesta solo 2 estudiantes se ubican en el nivel alto; 3 en el nivel medio y 25
en el bajo. Después de aplicada la propuesta puede apreciarse como ya 21
estudiante se ubica en el nivel alto, para un 70 % ya que demuestran pleno
conocimiento de las formas de prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA. Se
ubican en el nivel medio 5 estudiantes, para un 17%, evidenciando que
conocen soOlo algunas de las formas de prevencién de las ITS, el VIH y el
SIDA. En el nivel bajo quedan 4 estudiantes, para un 13% pues demuestran
pobre conocimiento de las formas de prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA.

Respecto al indicador uno de la segunda dimensién identificado en la tabla
como indicador 4, se obtuvo que antes de la aplicacion 4 estudiantes se ubica
n en el nivel alto, 6 en el nivel medio y 20 en el bajo. Después de aplicada la
propuesta puede apreciarse como ya 23 estudiantes, que representan un

76,7% logran ubicarse en el nivel alto pues demuestran pleno interés por |g
adquisicion de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA. Sélo 3
estudiantes se ubican en el nivel medio, que representan el 10%, pues €n

ocasiones muestran Interés por la adquisicion de conocimientos acerca de las

ITS, el VIH y el SIDA. Solamente 4 estudiantes aln se mantienen en el nivel

bajo ya que manifiestan un pobre interés por la adquisicion de conocimientos
acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, ellos representan un 13,3%.

Respecto al indicador dos de la segunda dimension identificado en la tabla
como indicador 5, se obtuvo que antes de la aplicacion de la propuesta 2
estudiantes se ubican en el nivel alto, 4 en el nivel medio y 24 en el bajo.
Después de aplicada la propuesta puede apreciarse como ya 23 estudiantes
que representan el 76,7% obtienen un nivel alto pues manifiestan un alto nivel
de satisfaccion por el conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su
prevencion. Solamente 3 estudiantes, representantes del 10% se ubican en el
nivel medio ya que €n ocasiones muestran satisfaccion por el conocimiento
sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion. Los 4 restantes se ubican en
el nivel bajo, para un 13,3% ya que NO muestran satisfaccion por e
conocimiento sobre las ITS, el VIHy el SIDA y su prevencion.

Respecto al indicador uno de la tercera dimension identificado en la tabla

como indicador 6, se obtuvo que antes de la aplicacién 2 estudiantes se ubican
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en el nivel alto, 3 en el nivel medio y 25 en el bajo. Después de aplicada la
propuesta puede apreciarse como ya como 20 estudiantes se ubican en el nivel
alto, para un 66,7%, mostrando en sus respuestas un uso sistematico de las

medidas de proteccion de las ITS, el VIH y el SIDA. 4 de los estudiantes se

mantienen en el nivel medio, para un 13,3%, ya que utilizan en ocasiones las

medidas de proteccion de las ITS, el VIH y el SIDA. Los 6 restantes,

representantes del 20% se ubican en el nivel bajo, pues no utilizan las
medidas de proteccién de las ITS, el VIH y el SIDA.

Analizando el indicador dos de la segunda dimension identificado en la tabla
como indicador 7, se obtuvo que antes de la aplicacién 3 estudiantes se ubican
en el nivel alto, 4 en el nivel medio y 23 en el bajo. Después de aplicada la
propuesta puede apreciarse como un total de 21 estudiantes se ubica en el
nivel alto, para un 70%, apreciandose que asumen una conducta sexual
responsable. Solo 3 se mantienen en el nivel medio para un 10% ya que
asumen una conducta sexual responsable s6lo en ocasiones y los 6 restantes
que representan un20% se ubican en el nivel bajo pues no asumen una
conducta sexual responsable.

La entrevista (anexo 3) fue otro de los instrumentos aplicados a los 30
estudiantes que conforman la muestra antes y después de aplicada la
propuesta. La misma tuvo como objetivo constatar el nivel de conocimiento
que tienen los estudiantes de 1 afo de la Licenciatura Instructor de Arte de la
sede Pedagdgica en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA, asi como las actitudes
y comportamiento que manifiestan para su prevencion.

Los niveles en los que se ubicaron los estudiantes fueron los establecidos en
la matriz de valoracion.

A continuacion se describe el analisis cualitativo y cuantitativo de los resultados
de la entrevista, segun los indicadores muestreados, antes y después de
aplicada la propuesta.

Respecto al indicador uno de la primera dimension, relacionada con los
conocimientos sobre las ITS, el VIH y el SIDA se obtuvo que antes de aplicada
la propuesta, del total de la muestra so6lo 5 estudiantes se ubican en el nivel
alto; 3 en el nivel medio, y 22 en el nivel bajo. Sin embargo después de la
aplicacion se pudo advertir que se produce una evolucién favorable de los
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estudiantes pues ya 24 ascienden al nivel alto, para un 80%. Ellos demuestran
pleno conocimiento sobre las diferentes ITS, el VIH y el SIDA y sus sintomas.
Este se evidencia en que refieren como principales ITS condiloma, sifilis,
blenorragia, trichomona y los principales sintomas de cada una incluidas las del
VIH y el SIDA ; 3 en el nivel medio, para un 10% ya que demuestran que
poseen conocimientos de algunas de las ITS, citando como promedio 2 6 3
entre ellas condiloma, sifilis y blenorragia, pero no identifican correctamente los
sintomas de estas infecciones, del VIH y el SIDA y sélo 3 en el nivel bajo,
pues demuestran aun pobre conocimiento sobre las ITS, el VIH y el SIDA y no
dominan los sintomas de todas las infecciones, ellos representan el 10%.
Respecto al segundo indicador de la primera dimension, relacionada con las
vias de transmision de las ITS, el VIH y el SIDA se obtuvo que antes de
aplicada la propuesta soélo 3 estudiantes se ubican en el nivel alto , en el nivel
medio se ubican 4 estudiantes, y los 23 estudiantes restantes se ubican en el
nivel bajo. Después de la aplicacion se aprecia que se produce una evolucién
favorable de los estudiantes pues ya 24 ascienden al nivel alto, para un 80%,
evaluacion obtenida al manifestar pleno dominio de las vias de transmision,
refiiendo entre las fundamentales el contacto sexual desprotegido, a través de
la sangre infectada y la lactancia materna. En el nivel medio se ubican 4
estudiantes, para un 13,3 %; ellos refieren como principal via el contacto sexual
desprotegido y la promiscuidad. Los 2 estudiantes restantes se ubican todavia
en un nivel bajo pues no dominan las principales vias de transmision, ellos
representan el 6,7 %.

Respecto al tercer indicador de la primera dimension relacionado con medidas
de prevencion de las ITS, el VIH o el SIDA se aprecia que antes de aplicada la
propuesta solo 3 estudiantes se ubican en el nivel alto, 3 estudiantes se ubican
en el nivel medio y los 24 restantes, se ubican en el nivel bajo. Sin embargo
después de la aplicacion la situacion es diferente al apreciarse que ya 19
estudiantes se ubican en el nivel alto, para un 63,3%, ya que demuestran
pleno conocimiento de las formas de prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA;
7 en el nivel medio, para un 23,3%, evidenciando que conocen so6lo algunas
de las formas de prevencién de las ITS, el VIH y el SIDA y 4 en el bajo pues

aun demuestran pobre conocimiento
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de las formas de prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA, ellos representan
un 13,3%.

Respecto al primer indicador de la segunda dimensién pudo apreciarse que
antes de aplicada la propuesta sélo 3 estudiantes se ubican en el nivel alto,
s6lo 4 estudiantes se ubican en el nivel medio y los 23 estudiantes restantes se
encuentran ubicados en el nivel bajo. Después de la aplicacion de la propuesta
hay una evolucion satisfactoria en este indicador al observarse que 21

estudiantes se ubican en el nivel alto al manifestar un pleno interés por la

adquisiciébn de conocimientos acerca de las ITS, el VIH y el SIDA, ellos
representan el 70%, ya que sus respuestas se dirigen a que todos los temas
que hablen de esta problematica son muy utiles para aprender cOmo evitar
contraer dichas infecciones. Sélo 5 estudiantes se ubican en el nivel medio al
manifestar interés sobre el tema sélo en ocasiones, sus respuestas se dirigen a
que solo algunos temas les interesan pues otros se repiten y los han
escuchado otras veces; ellos representan el 16,7%. Los 4 estudiantes restantes
no muestran interés por conocer acerca de esta problemética, al manifestar

gue no todos los temas son nuevos, ellos representan el 13,3 %.

Respecto al segundo indicador de la segunda dimension se obtiene antes de
aplicada la propuesta que sélo 4 estudiantes se ubican en el nivel alto, 3 se
ubican en el nivel medio y 23 se ubican en el nivel bajo. Sin embargo después
de aplicadas las actividades extradocentes pudo apreciarse que 21 estudiantes
se ubican en el nivel alto al manifestar plena satisfaccion por e| conocimiento
sobre las ITS, el VIH y el SIDA y su prevencion, ellos representan el 70 %.
Sélo 5 se ubican en el nivel medio pues en sus respuestas evidencian que solo
eh ocasiones muestran satisfaccion por e| conocimiento sobre las ITS, el VIH
y el SIDA y su prevencion, ellos representan el 16,7%. Los 4 restantes se
ubican en el nivel bajo al N0 mostrar satisfaccion por e| conocimiento sobre las

ITS, el VIHy el SIDA y su prevencion, ellos representan el 13,3%.

Respecto a la tercera dimensidén se aprecia que antes de la aplicacién de las
actividades solo 2 estudiantes se ubican en el nivel alto, 4 estudiantes en el

nivel medio y [0S 24 restantes se ubican en un nivel bajo. Después de aplicada

la propuesta los resultados fueron diferentes respecto a este indicador al
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advertirse que ya 21 estudiantes manifiestan asumir una actitud responsable
ante su vida sexual, expresandolo con una pareja estable y con el uso del
conddn en todas las relaciones sexuales con su pareja, estos se ubican en el
nivel alto y representan el 70%. En el nivel medio fueron ubicados 4
estudiantes al manifestar que asumen una conducta sexual responsable solo
en ocasiones, evidenciado en sus respuestas pues expresan que hay
ocasiones en que no hace falta protegerse, ellos representan el 13,3 %. Los 5
restantes se ubican en un nivel bajo al manifestar en el contenido de sus
respuestas que no asumen una conducta sexual responsable, pues cambian
frecuentemente de pareja y no usan medios de proteccion, ellos representan el
16,7%.

Como puede apreciarse en el andlisis de los indicadores muestreados y su
comportamiento después de aplicadas las actividades extradocentes hay una
evolucion satisfactoria de los estudiantes, lo que demuestra la efectividad de la
propuesta de actividades disefiadas con la finalidad de darle cumplimiento al
objetivo que qued6 definido como consecuencia de los instrumentos
exploratorios iniciales y qued6 demostrada la eficiencia y calidad educativa
pues la valoracion final de los resultados expuestos con los instrumentos
permitié determinar como regularidad en cuanto al comportamiento de la

problematica objeto de estudio:

Que las actividades extradocentes elaboradas contribuyen a la prevencion
primaria de las Infecciones de transmision sexual (ITS), el Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA) en los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor de
Arte de la sede Pedagdgica.
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CONCLUSIONES

-Los fundamentos tedricos consultados permitieron precisar los elementos
metodoldgicos que sustentan la prevencion de las ITS, el VIH y el SIDA, asi
como los requerimientos metodologicos para la realizacion de actividades
extradocentes con estudiantes 1 afio de la Licenciatura Instructor de Arte de la
sede Pedagdgica.

-Los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura en Instructor de Arte de la sede
Pedagogica presentan una conducta sexual inadecuada, manifestada
fundamentalmente en los limitados conocimientos que poseen sobre las
diferentes ITS, el VIH y el SIDA, asi como el bajo dominio de las vias de
transmision de estas infecciones, y las formas de prevenir las mismas.

-El presente trabajo ofrece como solucion al problema cientifico declarado
actividades extradocentes para contribuir a la prevenciéon primaria de las ITS,
el VIH y el SIDA de los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura Instructor de
Arte de la sede Pedagogica , las que se distinguen por desarrollar en ellos
conocimientos, actitudes y practicas que promuevan el conocimiento de las
ITS, el VIH y el SIDA y su prevencién; generar debates en torno a ciertos
planteamientos vigentes sobre la sexualidad y promover una vida sexual sana
a partir de la practica de una conducta sexual responsable.

-Las evidencias experimentales obtenidas prueban la pertinencia y eficacia de
la presente investigacién. Por tanto, se puede afirmar que la aplicacion de las

actividades extradocentes realizadas, contribuyen a la prevencion primaria de
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las ITS, el VIH y el SIDA de los estudiantes de 1 afio de la Licenciatura

Instructor de Arte de la sede Pedagdgica.

RECOMENDACIONES

A la direccion de la de la sede Pedagogica se le recomienda la aplicacion de la
propuesta de actividades, a los restantes grupos que conforman la poblacion,
en virtud de contribuir a la prevencion primaria de las Infecciones de
Transmisién Sexual (ITS), el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y el

Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) en los estudiantes.

78



BIBLIOGRAFIA

Abreu Borges, Reinaldo y Dayami Sarduy Sangil. (2002). Las actividades
extradocentes en funcion del desarrollo de la apreciacion artistica de los
estudiantes. En Revista Pedagogia y Sociedad del Instituto Superior
Pedagdgico “Capitan Silverio Blanco Nufiez”, Sancti Spiritus. Afio 3 no.6.

Addine Fernandez, F. et al. (1996). Hacia una escuela de excelencia. La

Habana: Editorial Pueblo y Educacion.

Alvarez Caridad M. (1999). Un enfoque preventivo en Infecciones de

transmision sexual. Rev. Cubana de MG .

Barros, T. y Barreto, D. (2001). Un modelo de prevencién primaria de las
infecciones de transmision sexual y del VIH/SIDA en adolescentes. En

Panamericana de Salud Publica. Vol 10. No. 2.

Bayes. R. (2007). La prevencién del Sida. Cuaderno de Salud. Servicios Vasco
de Salud.

Carvajal Rodriguez et al. (2007). Prevencion Integral y Promocion de la Salud

en la escuela. Gobierno Vasco.

Castellanos Simons, B. et al. (1997) Hacia una sexualidad responsable y feliz.
Para maestros y maestras de Secundaria Bésica. Il parte. La Habana: Editorial

Pueblo y Educacion.

Castellanos Simons, B. y Gonzalez Hernandez, A. (1995). Sexualidad Humana

Personalidad y Educacion. La Habana: Editorial Pueblo y Educacion.

Castro Alegret, P. et. al (2006a). Las necesidades de educacién sexual de los

jovenes estudiantes. Ministerio de Educacion.

Castro Alegret, P. (2004a). Vivir nuestra sexualidad y prevenir el VIH / Sida.
Ministerio de Educacion.

79



Castro Alegret, P.L. et. al (2006b). Educacion sexual con los jovenes del
Preuniversitario, Educacién técnica y Universidades pedagdgicas. Ministerio de
Educacién.

Castro Alegret. P. L. et al. (2004b). Educacion en la prevencion del VIH/SIDA

en el Sistema Nacional Escolar. La Habana: PNUD.

Castro Alegret. P. L et al. (2004). Educacién en la prevencion del VIH/SIDA en
el Sistema Nacional Escolar. La Habana: PNUD.

Castro Ruz, F. (2002). Discurso pronunciado en la apertura del curso escolar
2002-2003. Periédico Granma 20 septiembre de 2002.

Cortés Alfaro, A. et al. (2006). Metodologia para la prevencion del las ITS —
VIH/SIDA en adolescentes y jovenes. Editorial Lazo Adentro. 2006.

Cortés. Alba. A. et al. (2006). Metodologia para la prevencion de las ITS-

VIH/SIDA en adolescentes y jovenes. La Habana: Editorial Lazo Adentro.

Cruz, Sanchez, F et al. (2004). En la adolescencia gqueremos saber... La

Habana: Editorial Ciencias Médicas.

Espada Séanchez. P. J. (2002) Prevenir el SIDA. Guia para padres y

maestros. Espafa: Ediciones Piramides.

Ferrer, Yolanda. La comunicacién es esencial. En_Revista Lazo Adentro
CNPITS/VIH/SIDA. Afio 1. No.10. Cuba.

Garcia-Hueste, E. (2008). Sida. Apoyos en el entorno personal, familiar y

laboral. Madrid: Ediciones Piramide.

Geosalud. (2007). Curso de salud publica y epidemiologia. Universidad Latina
de Costa Rica. Facultad de Medicina. Disponible en
http://www.avert.org/epidemia-mundial-sida.htm.

Gonzalez Hernandez, A. et. al.(2003) Sexualidad y Género. alternativa para su

educacién ante los retos del siglo XXI”. La Habana: Editorial Cientifico-Técnica.

Gonzalez Soca, Ana Maria y Carmen Reinoso Cépiro. (2002). Nociones de
sociologia, psicologia y pedagogia. La Habana: Editorial Pueblo y Educacion.

80



Gonzalez, Hernandez Alicia y Castellanos Simons, Beatriz. (2003) Sexualidad y
Género. Alternativas para su educacion ante los retos del siglo XXI”. La

Habana: Editorial Cientifico-Técnico.

Horta Sanchez M. (2005). Sistema de contenido para perfeccionar la
Educaciéon de la Sexualidad en los (as) estudiantes de Secundaria Basica.
Tesis de Maestria. Instituto Superior Pedagogico “Capitdn Silverio Blanco

NuUfez”, Sancti Spiritus.

Labarrere Reyes, G. y Valdivia Pairol. G. (1986) Pedagogia. La Habana
Editorial Pueblo y Educacion.

Lima David, M. (2005). “La ideologia de La Revolucion cubana’. En: La
politica, la ideologia, la ciencia, la tecnologia y la cultura. Interrelacion
dialéctica. Maestria en Ciencias de la Educacion, Modulo I.  Primera parte. La
Habana: Editorial Pueblo y Educacion.

Lizasoarin. O y Palaino. A. (1998) Sida y sus consecuencias en la sociedad.
Madrid: Ediciones Piramide.

Lépez, Cristina. (2007).Prevencion de las enfermedades de transmision sexual.
Disponible en http://www.cdcnpin.org/scripts/espanol/ets/sprevent.asp

Lépez Hurtado, J. (et al.) (2000). Fundamentos de la Educaciéon. La Habana:

Editorial Pueblo y Educacion.

Losada Diaz, A. et. al. (1984). Las actividades extraescolares y extradocentes.
Objetivos y organizacion: En MINED. VIII Seminario Nacional para dirigentes,
metodologos e inspectores de las direcciones provinciales y municipales de

educacion (pp. 177- 228). La Habana.

Marti Pérez, J. (1883). Escuela de electricidad. Publicado en el periddico La
América, septiembre de 1883: En: Obras Completas, t. 8, segunda edicion. La

Habana 1975: Editorial Ciencias Sociales.

Martinez Llantada, M. y Guillermo Bernaza Rodriguez (Compil.). (2003).
Metodologia de la investigacion educacional. Desafios y polémicas actuales.

La Habana: Editorial Pueblo y Educacion.

81



Martinez Llantada, Marta (2001). Filosofia de la Educacién. Material base

Maestria en Ciencias de la Educacioén, IPLAC. La Habana.

ONUSIDA/OMS. (2007). Las estadisticas del SIDA y VIH en el mundo. En

linea. Disponible en http://www.avert.org/epidemia-mundial-sida.htm.

Péez. D. San Juan. C. y Romo. . (2008). Sida y prevencion. Madrid: Ediciones
Pirdmide.
PCC. (1976). Tesis y Resoluciones del Primer Congreso del PCC. La Habana:

Ediciones Ciencias Sociales.

PCC. (1981). Tesis y Resoluciones del Segundo Congreso del PCC. La
Habana: Ediciones Ciencias Sociales.

Pérez, Alberto D. (2007). Ratifica Sistema de la ONU en Cuba compromiso
contra el VIH/SIDA. En linea. Disponible en

http://www.undp.org.cu/noticias/sida 06.html.

Pérez, G. (et al.) (1983): Metodologia de la investigacion pedagdgica y
psicoldgica. | Parte. La Habana: Editorial Pueblo y Educacion.
PNUD. (2006). Programa de las Naciones Unidas para el desarrollo. Cuba. En

linea. Disponible en http://www.undp.org.cu/proyectos/sida2.html.

PNUD-MINSAP. (2004). Normas juridicas aplicables a las personas que viven
con VIH/SIDA. Ciudad de La Habana.

Ricardo Ayres, J. (2008) Una autentica pedagogia de prevencion. En Revista

Brasilefia “Sexualidad Género y Sociedad”. Afio 2008. Diciembre, No 14.

Rodriguez Palacios, A. et. al. (2006). La sexualidad en adolescentes con
necesidades educativas especiales y la comunicacion familiar. Documento

digital. PDF. En linea. Disponible en http://www.cuiss.buap.mx/informacion.htm

Rodriguez Roch, L. (2007). El SIDA en Cuba. Documento digital. Formato de

archivo: PDF/Adobe Acrobat. En linea. Disponible en
http//ddd.uab.es/pub/papers/02102862n52p177.pdf. Disponible en

http://www.cuiss.buap.mx/informacion.htm.

Ruiz Aguilera, A. (2006). Material Basico Bases de la investigacion educativa y

sistematizacion de la practica pedagogica. Maestria en Ciencias de la

82



Educacién, Modulo | Segunda parte. La Habana: Editorial Pueblo y

Educacion.

83



ANEXO 1
Encuesta a estudiantes

Objetivo: Obtener informacién sobre el conocimiento que tienen los
estudiantes de 1 afio de Licenciatura Instructor de Arte en cuanto a las ITS, el
VIH y el SIDA, asi como las actitudes y comportamiento que manifiestan para
Su prevencion.

Estimado estudiante: estamos realizando un trabajo investigativo para el cual
necesitamos nos ofrezcas tus impresiones acerca de las ITS y el VIH y el
SIDA. Las respuestas seran anonimas y confidenciales, ademas de gran

importancia para el estudio.
Encuesta evaluativa

1. Que es para ti una Infeccion de Transmision Sexual:

0 __ Caminar en exceso.

0 Esuna infeccion que afecta fundamentalmente a la poblacion joven.

[0 Tener catarro

OO ___No usar preservativos en las relaciones sexuales.

0 Es una infeccidbn que se puede adquirir por mantener una vida sexual

irresponsable y relaciones sexuales desprotegidas.
O Dormir poco

O Es una infeccién transmisible que puede provocar la muerte.
Nota: Para obtener los niveles de conocimientos
Alto: 3 items correctos Medio: 2items correctos Bajo: -1 items correcto

2. De las siguientes infecciones y enfermedades, selecciona las que
consideres una ITS

____Blenorragia

____Hipertension Arterial

____Condiloma Acuminado

___VIH/SIDA

__ Herpes Simple Genital

___ Sifilis

_____Trichomonas

____Hepatitis B
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0 _ Escabiosis
0 __ Catarro
0 Diabetes

Nota: Para obtener los niveles de conocimientos
Alto: 6-7 items correctos Medio: 4-5items correctos Bajo: -1-2 items correcto

3. Una persona puede contagiarse con una ITS a través de diferentes vias,
seleccione las correctas.

0 Contacto directo con animales

O Através de relaciones sexuales no protegidas

0 Uso comun de vasos, cubiertos y otros objetos de uso personal

0 __ Jeringuillas u otros instrumentos contaminados

0 Transfusiones de sangre.

O

____Besos, caricias, bafios sanitarios.
Nota: Para obtener los niveles de conocimientos
Alto: 3 items correctos Medio: 2items correctos Bajo: 1 items correcto

4. Los grupos de riesgo mas propensos a adquirir las Infecciones de
Transmision Sexual, el VIH y el SIDA son:

0 Los que mantienen un comportamiento sexual estable.

00  Los que tienen relaciones sexuales no protegidas.

0 __ Los que no han iniciado las relaciones sexuales.

0 ___ Todos los que cambian de pareja con frecuencia.

Nota: Para obtener los niveles de conocimientos.

Alto: 2 items correctos Medio: litems correctos Bajo: 0 items correcto
5. ¢EL VIH y el SIDA pueden transmitirse por?

0 ___ Porlalactancia materna.

0 ___ Por contacto por saliva o sudor de una persona infectada.
0 __ Por compartir agujas o jeringas.

0__  Latos o el estornudo.

0 ___ Contacto sexual desprotegido.

Nota: Para obtener los niveles de conocimientos.

Alto: 3 items correctos Medio: 2items correctos Bajo: 1 items correcto.
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6. Las principales medidas para evitar las ITS son

0O ___ Norealizar el acto sexual.

O __ No andar descalzo.

0 Tomar Tabletas Anticonceptivas.

O __ Usar preservativo o condon en todas las relaciones sexuales.

00  Protegernos de los insectos chupadores de sangre.

0O __ Andlisis y control de la sangre y sus derivados utilizados en las

transfusiones.

O Usar dispositivos intrauterinos.
U Vacunas.
O Mantener una pareja sexual estable.

Nota: Para obtener los niveles de conocimientos.
Alto: 4 items correctos Medio: 3items correctos Bajo: 1-2 items correcto
7. Las manifestaciones clinicas mas frecuentes de las ITS son
0O ___ Ardor al orinar.
_____Zumbido en los oidos.
____Tos seca.

____Secrecion vaginal.

____Aparicion de chancro o ulceracion.

]

O

O

0  Falta de aire.
]

O Inflamacién de miembros inferiores.
O

____Aparicion de verrugas en los genitales.
Nota: Para obtener los niveles de conocimientos.

Alto: 4 items correctos Medio: 3 items correctos Bajo: 1-2 items correcto.
8. En los temas siguientes. ¢ Cuales te interesan mas, las que traten de?4
0 Eltabaquismo.
____EISIDA.
__ Lasdroga
____Laeducacion vial.
VIH.
___lLaslITS.
____El alcoholismo.
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Nota: Para obtener los niveles de conocimientos.

Alto: Muestran interés por las 3 Infecciones de Transmision Sexual Medio:
muestran interés solo por el VIH o el SIDA Bajo: no muestran interés por
ninguna de las tres.

9. Cuando participas en los temas seleccionados te sientes: 5

O Seguro por lo que aprendiste.
O Satisfecho porque trataron un tema de total interés para ti.
O Motivado e interesado por volver a participar pues quedaron cosas que

necesitas aprender.

U Indiferente pues voy porque me lo imponen.
O Asisto a los temas pero no me interesa lo que dicen.
O No es de mi interés participar en estos temas porque no considero

necesario conocer sobre él.
Nota: Para obtener los niveles de conocimientos
Alto: 3 items correctos Medio: 2 items correctos Bajo: litems correcto.
10.Los medios de proteccion los usas:
_____Cuando mantienes relaciones sexuales con tu pareja estable.
____Cuando tienes relaciones sexuales con una pareja ocasional.

U

U

0 Como medio anticonceptivo.

0 ___ Siempre que tengas relaciones sexuales.
a__

Nunca.
Nota: Para obtener los niveles de conocimientos

Alto: 3 items correctos Medio: 2 items correctos Bajo: menos de 2 items
correctos.
11.En tus relaciones sexuales: 6

_____Te proteges con preservativos.

Mantienes una pareja estable.

Prefieres cambiar a menudo de pareja.

O

U

0 ____ No te proteges porque no te puede tocar a ti.

O

O ___ No usas proteccion porgue te resulta incomodo.
U

Sientes pena negociar la proteccién con tu pareja.

Nota: Para obtener los niveles de conocimientos.
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Alto: por 2 items correctos, medio por el primer item bajo: si no tiene ningun

item correcto.

Gracias por su colaboracion.
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ANEXO 2
Prueba pedagégica a estudiantes

Objetivo: Constatar el nivel de conocimiento que tienen los estudiantes de
lafo de Licenciatura Instructor de Arte en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA,
asi como las actitudes y comportamiento que manifiestan para su prevencion,
antes y después de la aplicacién de la propuesta.

Realice las actividades que a continuacion se te indican
1) ¢Qué significado tienen las siglas ITS, VIH y SIDA?
2) Mencione las ITS que conoces.
3) ¢Cudles de ellas son incurables?
4) ¢Qué sabes sobre la cura del VIH y el SIDA?
5) ¢Por qué vias se transmiten estas infecciones?
6) ¢Cuales son las medidas mas eficaces para prevenirlas?
7) ¢Conversas con tu pareja estas formas de prevencion?

8) ¢Siempre que tienes una relacion sexual utilizas métodos de

prevencion?

9) Teniendo en cuenta tu conducta sexual, te consideras vulnerable a

contraer alguna de estas infecciones.
10)¢ Consideras interesante este tema para tener una vida mas plena?

11) Expresa en 3 oraciones como maximo como te has sentido en las
actividades donde se han abordado las ITS, el VIH y el SIDA.
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ANEXO 3
Entrevista a estudiantes

Objetivo: Constatar el nivel de conocimiento que tienen los estudiantes de 1
afo de Licenciatura Instructor de Arte en cuanto a las ITS, el VIH y el SIDA,

asi como las actitudes y comportamiento que manifiestan para su prevencion.
Cuestionario
1- ¢Consideras que tienes conocimientos sobre las ITS, el VIH y el SIDA?
a)-Mencione algunas de ellas.
2- ¢Cuadles son las vias de transmision de las ITS, el VIH y el SIDA?

3- ¢Conoces algunas medidas de prevencion de las ITS, y el VIH?

¢, Cuales?

4- ¢Te interesa siempre conocer acerca de las ITS, el VIH y el SIDA?

¢Por qué?

5- ¢Le atribuyes alguna importancia al conocimiento que adquieres acerca
de las ITS, el VIH y el SIDA? ¢ Por qué?

6- ¢Consideras que asumes una actitud responsable ante tu vida sexual?

¢, Como lo expresas en tu actuacion?
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ANEXO 4

MATRIZ DE VALORACION PARA LA DIMENSION COGNITIVA

Objetivo: Establecer las diferencias elementales que distinguen los modos de

actuacion que alcanzan los estudiantes al medir los indicadores de cada

dimensién de la variable independiente

Ind. Alto Medio Bajo

1 Pleno conocimiento | Conocimiento de | Pobre  conocimiento
sobre las diferentes ITS, | algunas de las ITS, | sobre las ITS, el VIHy
el VIH y el SIDA y sus | tener nociones del | el SIDA y no dominar
sintomas VIH y el SIDA vy |los sintomas de estas

dominar algunos | infecciones.
sintomas de estas
infecciones.

2 Pleno dominio de las | Cierto dominio de | Pobre dominio de las
vias de transmision de | algunas de las vias | vias de transmisién
las ITS, el VIH y el |de transmision de | de las ITS, el VIH y el
SIDA. las ITS, el VIH y el | SIDA

SIDA.

3 Pleno conocimiento de | Conocimiento de | Pobre  conocimiento

las formas de | algunas de las | de las formas de

prevencion de las
el VIH y el SIDA.

ITS,

formas de prevencién
delas ITS, el VIHy el
SIDA

prevencion de las
ITS, el VIH y el SIDA
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(Continuacién anexo 4)

MATRIZ DE VALORACION PARA LA DIMENSION AFECTIVA

Ind. Alto Medio Bajo
4 1-Pleno interés | 1-En ocasiones | 1- Pobre interés
mostrado por los | muestran Interés los | mostrado por los
estudiantes por la | estudiantes  por la | estudiantes por la
adquisicion de | adquisicion de | adquisicién de
conocimientos acerca de | conocimientos acerca | conocimientos
las ITS, el VIH y el|delas ITS,elVIHyel |acerca de las
SIDA. SIDA. ITS, el VIH y el
SIDA.
5 1- Plena satisfaccion | 1--En ocasiones | 1--No  muestran
mostrada  por el | muestran satisfaccion  por

conocimiento sobre las
ITS, el VIHy el SIDAy

Su prevencion.

satisfaccion por g

conocimiento  sobre
las ITS, el VIH y el

SIDA y su prevencion.

el conocimiento
sobre las ITS, el
VIH y el SIDA y

Su prevencion.
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(Continuacién anexo 4)

MATRIZ DE VALORACION PARA LA DIMENSION ACTITUDINAL

Ind. Alto

Medio

Bajo

SIDA.

1-Uso sistematico de las
medidas de proteccion
de las ITS, el VIHYy el

1- Se utlizan en
ocasiones las (e
medidas de
proteccion de las
ITS, el VIHy el SIDA.

1- No se utilizan
las de medidas
de proteccion de
las ITS, el VIH Yy
el SIDA

1-Asumen una conducta

sexual responsable

1- Asumen una
conducta sexual
responsable solo en

ocasiones

1- No asumen
una conducta
sexual

responsable

93




ANEXO 6

Andlisis cuantitativo de la encuesta 1.

Tabla 1: Resultados de la encuesta aplicada a los estudiantes antes de la
aplicacién del experimento pedagogico.

Elementos Alto % Medio | % Bajo %
encuestados

1 5 17 10 33 15 50
2 3 10 11 37 16 53
3 4 13 10 33 16 53
4 8 27 2 7 20 67
5 6 20 6 20 18 60
6 9 30 7 23 14 47
7 7 23 7 23 16 53
8 8 27 8 27 14 47
9 8 27 9 30 13 43
10 1 3 1 3 28 93
11 4 13 4 13 22 73

Tabla 2: Resultados de la encuesta aplicada a los estudiantes después
de la aplicacién del experimento pedagdgico.

Elementos Alto % Medio | % Bajo %
encuestados

1 19 63 8 27 3 10
2 20 67 4 13 6 20
3 22 73 4 13 4 13
4 18 60 7 23 5 17
5 23 77 4 13 3 10
6 18 60 8 27 4 13
7 18 60 7 23 5 17
8 20 67 6 20 4 13
9 22 73 4 13 3 13
10 23 77 4 13 3 10
11 20 67 5 17 5 17
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ANEXO 5

DATOS MEDICION DE DIMENSIONES E INDICADORES

0 § Prueba pedagégica Prueba pedagdgi
-cgd _-‘.5 Inicial Final

o > e

5 | B S A |w M | |B |% |A % |M
£ < =

1 1,2,3, |30 2 6,7 4 13,3 |24 80 24 80 3

4

2 5 30 3 10 5 17 22 73 21 70 5
3 6y7 |30 2 6,7 3 10 25 83,3 |21 70 5
4 10 30 4 13,3 |6 20 20 66,7 | 23 76,7 |3
5 11 30 2 6,7 4 13,3 |24 80 23 76,7 |3
6 8 30 2 6,7 3 10 25 83,3 | 20 66,7 |4
7 9 30 3 10 4 13,3 |23 76,7 |21 70 3

95



