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RESUMEN

El presente trabajo llevo por titulo: “efectividad del programa “educando “en el
conocimiento sobre infecciones de transmision sexual a los alumnos de tercero
a quinto afio de la i.e. “41511 libertadores de américa -rio grande-condesuyo-
Arequipa 2017. Tiene por objetivo general Determinar la efectividad del
programa “Educando” en el conocimiento sobre Infecciones de Transmision
Sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de
América- Rio Grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la
aplicacion del programa. La presente investigacion es experimental es un
estudio longitudinal. La Técnica a utilizar es la encuesta. El Instrumentos el
instrumento que se utilizara sera un cuestionario para medir los conocimientos
de los alumnos y sera aplicado en la pre prueba y en la post prueba. La validez
y confiabilidad refleja la manera en que el instrumentd se ajusta a las
necesidades de la investigacion.

Palabras claves: programa “educando “en el conocimiento sobre infecciones de

transmision sexual



SUMMARY

The present work is entitled: "effectiveness of the program" educating "in the
knowledge about sexually transmitted infections to students from third to fifth
year of the i.e. "41511 libertadores de america -rio grande-condesuyo-Arequipa
2017. Its general objective is to determine the effectiveness of the" Educating
"program in knowledge about Sexually Transmitted Infections in students from
third to fifth year of the I.E. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-
Condesuyo-Arequipa 2017, before and after the application of the program. The
present research is experimental is a longitudinal study. The technique to be
used is the survey. The Instruments the instrument that will be used will be a
questionnaire to measure the knowledge of the students and will be applied in
the pre-test and the post-test. The validity and reliability reflects the way in
which the instrument is adjusted to the needs of the investigation. Keywords:

"educating” program in knowledge about sexually transmitted infections
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INTRODUCCION

se puedo observar un incremento de problemas relacionados a la salud sexual
y reproductiva en la poblacion adolescente; tal es asi que la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) sefiala que muchos adolescentes mueren de forma
prematura, por diversas causas, entre ellas las complicaciones relacionadas
con el embarazo y con las enfermedades de trasmision sexual.

A nivel nacional e internacional la causa de proliferacién en los adolescentes de
las ITS, mayoritariamente se da por la falta de informacion de los métodos
anticonceptivos.

Para poder evitar diversos problemas en la poblacién de adolescentes como
ser: El embarazo precoz, las infecciones de trasmisién sexual, el aborto etc.;
en diferentes paises se han disefiado programas educativos para que los
adolescentes aumenten sus conocimientos sobre estos temas, de tal manera
gue tengan la informacion y mejoren su comportamiento promoviendo asi la
prevencion de dafios a su salud. Las sesiones educativas son de gran
importancia para mejorar la educacion sexual en los adolescentes, pues busca
concientizar y promover el conocimiento sobre la sexualidad saludable,
ademas permite llevar informacion a todo el espacio publico y propiciar la
reflexion y la comunicacion de los adolescentes con sus padres, madres,
maestros(as) y compaferos(as) de vida, hablar de los derechos humanos,
sexuales y reproductivos, y respetar los valores de responsabilidad, tolerancia y

justicia para todas y todos.



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Las infecciones de transmisién sexual constituyen un peligro importante para la
salud humana, éstas causan problemas de salud en todas las edades y la
adolescencia representa el grupo mas vulnerable. (1)
Los agentes productores de las infecciones de transmision sexual incluyen
bacterias, virus y hongos. Aunque casi todas tienen tratamiento, algunas de ellas,
como las producidas por virus, nunca se curan de manera definitiva, sino que el
agente causal permanece en estado latente, sin manifestarse, dentro del
organismo al que ha infectado, reapareciendo ciclicamente. (6)
La adolescencia, como etapa de experimentacion e iniciacion tanto en lo que a
consumo de drogas como a relaciones sexuales se refiere, se convierte en un
periodo de especial riesgo para las ITS que representan en conjunto la patologia
infecciosa mas comun entre los adolescentes sexualmente activos, pues debido
a los sentimientos de invulnerabilidad y necesidades de experimentacion, junto al
consumo de alcohol y drogas a estas edades, presentan una mayor
promiscuidad y menor proteccién en las relaciones sexuales. (2)
En el mundo mas de 60 millones de personas han sido infectadas por el VIH en
los dltimos 20 afios, y aproximadamente la mitad de ellas se infectaron entre los

15 y los 24 afos de edad. Actualmente casi 12 millones de jovenes estan



viviendo con el VIH/SIDA. Estas estadisticas subrayan la urgente necesidad de
abordar el VIH entre los jévenes. (3).

A nivel mundial, mas de dos millones de mujeres embarazadas son
diagnosticadas con sifilis anualmente ™. En la regién de las Américas,
exceptuando Estados Unidos de América y Canad4, se calcula que se producen
unos 460 mil casos de sifilis gestacional, y un nimero anual de sifilis congénita
gue oscila entre 164 mil y 344 mil. (4)

La sifilis no tratada en el embarazo conduce a resultados adversos, tales como
muerte fetal tardia, prematuridad, y muerte neonatal, en hasta 80% de los
embarazos afectados. Sin embargo, estos resultados son prevenibles a través de
tamizaje prenatal, que es de bajo costo, y del tratamiento de las mujeres
gestantes en caso de serologia positiva. (4)

En el Perq, la prevalencia de sifilis durante el embarazo es en promedio del 1,4%
y la tasa de recién nacidos con sifilis congénita es de 3,6 casos por 1000 nacidos
vivo. Cabe destacar que el Perl es el primer pais en la region que esta
comprando e introduciendo las pruebas rapidas de sifilis. (5)

La Epidemia de VIH-SIDA en el Peru se encuentra en el nivel “concentrada”,
porque la prevalencia estimada de VIH en gestantes es de 0.23% y en poblacion
de hombres que tienen sexo con otros hombres (HSH) y mujeres transgénero
(TRANS) es de 12.4%. La principal via de transmisién es sexual 97%, madre a
hijo 2% y parenteral 1%. El 77 % casos notificados de SIDA son varones. El
principal modo de transmisién es por la via sexual; las relaciones sexuales no
protegidas son la mas importante forma de exposicién al VIH en el Pera.

El 23% de casos notificados de SIDA son mujeres. La raz6n hombre /mujer es de
3:1. La mediana de la edad de casos de SIDA es de 31 afios, entonces es
posible que el 50% de los casos se hayan expuesto al VIH antes de cumplir los
21 afos de edad.

El 73% de los casos de SIDA pertenecen a la ciudad de Lima y Callao y el 27%
corresponde al resto del pais. Las ciudades méas afectadas se encuentran en la
region de la Costa y la Selva; en la Sierra la prevalencia de VIH es mas baja.
(MINSA Lima, 28 de Noviembre 2015).



1.2.

El departamento de Arequipa se encuentra en el quinto lugar segun las

estadisticas de casos de SIDA acumulados entre los afios 1983-2015.

En Arequipa la gran mayoria de los adolescentes y jovenes se viene iniciando

sexualmente entre los 11 y 22 afios. Por este motivo es escenario que los

programas educativos deben mostrarse como una oportunidad para promover el

tema de la educacion sexual integral desde la primaria a nivel nacional, con el fin

gue los nifios, desde edad temprana maneje informacion sobre su sexualidad y

desarrollen habilidades para la prevencion y el autocuidado.

FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1.

1.2.2.

Problema General

¢, Cuél es la efectividad del programa “Educando” en el conocimiento
sobre Infecciones de Transmision Sexual en los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-

Condesuyo-Arequipa 20177

Problemas Especificos

¢Como es el conocimiento sobre la higiene en la prevencion de las
Infecciones de Transmision Sexual en los alumnos de tercero a quinto
afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-Condesuyo-
Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion del programa
“Educando”?

¢Como es el conocimiento sobre prevencion de las Infecciones de
Transmisién Sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la I.E.
41511 Libertadores de América- Rio Grande-Condesuyo-Arequipa 2017,
antes y después de la aplicacién del programa “Educando”?

¢,Cual es la magnitud de la diferencia entre el nivel de conocimiento de
los alumnos de tercero a quinto aflo de la I.E. 41511 Libertadores de
América- Rio Grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la

aplicacién del programa “Educando”?
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1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo General

Determinar la efectividad del programa “Educando” en el conocimiento
sobre Infecciones de Transmision Sexual en los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-
Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion del

programa.

Objetivos Especificos

Identificar el conocimiento sobre la higiene en la prevencion de las
Infecciones de Transmisién Sexual en los alumnos de tercero a quinto
afo de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-Condesuyo-
Arequipa 2017, antes y después de la aplicacibn del programa

“Educando

Evaluar los conocimientos sobre prevencion de las Infecciones de
Transmision Sexual en alumnos de tercero a quinto afio de la I.E. 41511
Libertadores de América- Rio Grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y

después de la aplicacién del programa “Educando.

Determinar la magnitud de la diferencia entre el nivel de conocimiento de
los alumnos de tercero a quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de
América- Rio Grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la

aplicacion del programa “Educando.

1.4. JUSTIFICACION

La investigacion es pertinente al area de enfermeria porque la profesional en su

funcién de educadora y atencion directa al adolescente en los controles del

adolescente durante el ejercicio profesional, le permite la observacion y la

valoracion de los conocimientos que tienen los adolescentes en cuanto a las



infecciones de transmisién sexual para educar al adolescente, sensibilizar, dar a
conocer lo grave que significa las ITS; su etiologia, complicaciones,

repercusiones a nivel fisico, mental, familiar y costos econdémicos que implica.

Es de utilidad, porque mostrara la situacion actual sobre los conocimientos de las
ITS, asi evitar problemas economicos, familiares y del personal de salud que

ayudara a mejorar su calidad de vida.

Es trascendente, porque estd basada en generar estrategias adecuadas que
permitan hacerle frente a estos efectos adversos generados por la falta de
conocimientos sobre las ITS y plantear nuevos estudios de investigacion

relacionados al tema.

Tiene gran relevancia el dar a conocer a tiempo las medidas preventivas para
evitar el contagio y transmision de las ITS gque constituye un problema importante
en salud publica; vamos a disminuir su alta prevalencia, su tendencia al
incremento; transmision perinatal y la puerta de entrada para el VIH, que se

lograra mediante la educacién y concientizacion de cada una de las personas.

Este proyecto tiene un gran aporte cientifico ya que dara a los adolescentes a
cambiar las conductas y actitudes peligrosas por falta de conocimiento en este
colegio, de esb5ta forma se podra cambiar el alto indice de problemas sexuales
en nuestras ciudades; por el cual no debe quedar en este trabajo sino en futuras

investigaciones.

Es original porque no hay un estudio que se ha realizado en esta institucion
educativa al cual se le haya hecho una intervencion educativa; existen otros tipos

de investigacion similar pero de tipos, correlacionales, descriptivos.
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Finalmente esta investigacion es factible de realizarla, puesto que existe la
predisposicion e interés tanto de la investigadora como de los adolescentes para

asi mejorar sus conocimientos sexuales.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION
Este programa sera solo para los alumnos de la institucion educativa 41511

Libertadores de América- Rio Grande-Condesuyo-Arequipa 2017.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1.

A Nivel Internacional

CARDONA D. Deysi y COL, (2015) realiz6 el estudio “Conocimientos
sobre sexualidad en adolescentes escolares en la ciudad de
Armenia, Colombia”; Colombia. El presente estudio es de tipo
cuantitativa-descriptiva. Su objetivo describir los conocimientos sobre
sexualidad en adolescentes de una institucidn educativa publica en la
ciudad de Armenia, Colombia. Se utiliz6 un disefio transversal y una
metodologia de tipo cuantitativa-descriptiva. Se disefié y aplicé un
cuestionario que indaga acerca de los conocimientos sobre fisiologia y
anatomia de la reproduccion, actividad sexual, identidad sexual,
orientacién sexual, papeles de género y vinculos afectivos, y una
encuesta sobre datos socio demografico, En total participaron 196
adolescentes que cursaban grado undécimo. ElI muestreo fue no

probabilistico de tipo intencional.
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Resultados: el 66, 6 % ya habia tenido al menos una relacion sexual. El
81 % de los participantes presentd un bajo nivel de conocimientos frente
a la sexualidad. Conclusiones: se considera importante elaborar
propuestas de intervencion orientadas hacia la promocién de una
sexualidad saludable y no solamente hacia la prevencion de conductas

sexuales de riesgo.

MEJIA C. Beatriz (2014) “Evaluacion de un Programa de Educacion
Sexual para prevenir infecciones de transmision sexual y embarazo
no deseado en la adolescencia” México. El objetivo fue: Evaluar el
impacto de un programa de educacion sexual para prevenir infecciones
de transmision sexual (ITS) y embarazo no planeado en la adolescencia.
El disefio de la investigacion es cuasi-experimental, Se consideraron
algunas variables sociodemogréaficas como edad, y sexo. De acuerdo el
grupo control esta constituido por un total de 45 alumnos donde 25 son
hombres y 20 mujeres; mientras en el grupo experimental hubo 26
mujeres y 19 hombres de un total de 45 alumnos (figura 1). Los alumnos
de ambos grupos tienen edades entre 13 a 15 afios, la edad promedio
fue de 13.87 afios, con desviacién estandar (DE) .402; la edad que
predomin6 en ambos grupos fue de 14 afios con 80% en grupo control y

84.4% en el grupo experimental

Mejia Cruz, Beatriz Nezahualcoyotl, Estado De México; noviembre 2014
‘evaluacion de un programa de educacidn sexual para prevenir
infecciones de transmisidbn sexual y embarazo no deseado en la
adolescencia” Objetivo Evaluar el impacto de un programa de educacién
sexual para prevenir infecciones de transmision sexual (ITS) y embarazo
no planeado en la adolescencia. Metodologia: El estudio es descriptivo
transversal;, El disefio de la investigacion es cuasi experimental,
Conclusiones En la presente investigacion se observo un incremento en
el aprendizaje (conocimientos, actitudes y practicas sexuales; en los

alumnos del grupo intervencién, también se vio reflejado por medio del



2.1.2.

cuestionario empleado que los alumnos tienen mas informacion acerca
de salud sexual por medio de profesores y muy poco por los padres, esto
puede deberse a que los hijos no tienen la suficiente confianza en hablar
este tipo de tematicas con los padres ya sea por pena 0 por no ser
regafiados. Sin embargo, taller para padres o escuela para padres puede
ser una estrategia eficaz para intervenir de manera oportuna, orientando,
educando y platicando con los hijos sobre estos temas generando una
mayor confianza para que los adolescentes compartan sus experiencias

y asi mismo reciban consejos de los padres.

A Nivel Nacional

Leguia C. Juan y COL. (2011)“Nivel de Conocimientos sobre VIH/SIDA
en una Institucion Educativa de José Leonardo Ortiz-Chiclayo. marzo-
mayo 2011”, Pera Chiclayo el presente estudio es de tipo descriptivo,
transversal y observacional. Su objetivo fue Determinar el nivel de
conocimientos sobre el VIH-SIDA que existe en un Colegio de José
Leonardo Ortiz. Marzo-Mayo 2011, y relacionarlos segun género, edad,
fuente de informacion, ingreso econdémico y percepcién aparente de
conocimiento. Estudio descriptivo, transversal y observacional. Muestra
de 348, con una proporcibn de estudios previos 59,1%, nivel de
confianza de 95,0%, con una precision del 4,2% y un tamafio poblacional
de 1122. Resultados: Se hall6 segun el nivel de conocimientos: La mayor
parte de la poblacién de nivel Bajo (58,3%), seguido de nivel Medio
(22,7%) y por ultimo un nivel de conocimientos Alto (19,0%).
Conclusiones: Existe un bajo nivel de conocimientos acerca del VIH-
SIDA y esta asociado a edad y afio académico, pero no a sexo e ingreso
econdémico; fuente de informacion y percepcion aparente de

conocimiento.

Huamanchumo J. Yajahira (2014) en su tesis titulada “Influencia del Taller

de Educacion Sexual y Reproductiva, en el nivel de conocimientos, de


http://www.sidastudi.org/es/search?autorId=46913&search=autor
http://www.sidastudi.org/es/search?search=tag&tag=PER%c3%9a

Alumnos del Tercer Grado de Educacion Secundaria del Centro
Educativo TUPAC AMARU Il - Distrito Florencia de Mora: Marzo-Julio
2014” Trujillo — Peru. El presente estudio tuvo como objetivo determinar
la influencia del taller de Educacion sexual y reproductiva, en el nivel de
conocimientos de los alumnos de tercer grado de educacion secundaria,
del colegio Tupac Amaru Il del Distrito de Florencia de Mora: Marzo- Julio
2014. La muestra estuvo constituida por 77 adolescentes, varones y
mujeres, de 12 a 15 afios de edad quienes cumplieron con los criterios

de inclusion y exclusion.

Los resultados abordados fueron los siguientes: antes de la aplicacion del
taller en el grupo experimental, que un 5% tenia un nivel de conocimiento
bueno sobre Salud Sexual y Reproductiva y el 50% tenia un nivel de
conocimiento malo, y después de aplicar el taller de Salud Sexual y
Reproductiva en el grupo experimental, se obtuvo en el post test un
37.5% con un nivel de conocimiento regular y con 62.5% con un nivel de
conocimiento bueno. Finalmente se acepta la Hipotesis “La aplicacion del
Taller de Educacion Sexual y reproductiva influye significativamente en la
mejora del nivel de conocimientos de los alumnos, ya que se incremento

el nivel de conocimientos después de aplicar el taller.

Remuzgo Huamén Sara Emilia. Lima, Perd 2013. Programa de
promocién de salud sexual reproductiva y el nivel de conocimientos,
actitudes y percepciones en estudiantes y docentes de instituciones
educativas de Lima. Objetivo: Determinar cuél es la relacion entre el
programa de promocién de salud sexual y reproductiva con el nivel de
conocimientos y actitudes de los/las estudiantes del quinto de secundaria
y con las percepciones de los/las docentes, en salud sexual y
reproductiva; de las Instituciones educativas urbano-marginales de Lima
metropolitana, durante el 2010 al 2012. Metodologia: El disefio de la
investigacibn es no experimental, de tipo transversal, descriptivo-

correlacional; donde se hizo uso del enfoque mixto (métodos
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cuantitativos y cualitativos). La Muestra es de 382 estudiantes
adolescentes y 12 docentes.. Los resultados indican que el 47.4% de
adolescentes presentan un Nivel medio de conocimientos, el 71.2%
mostraron una Actitud indiferente, y que la Percepcion de los/la docente
fue negativa; respecto a la salud sexual y reproductiva. Por tanto, la
conclusiéon es que no hay eficacia en el programa de promocion de salud
sexual y reproductiva en IE de Lima, ya que presenta factores
desfavorables en su implementacion, y existe un alto riesgo en la salud
sexual y reproductiva de los/as estudiantes; produciéndose con ello;
efectos negativos que repercuten en el bienestar, en el desarrollo normal,
y en la calidad de vida de un sector sumamente vulnerable (pobreza y

extrema pobreza) del pais.

Salazar s. Julia 2012 en su tesis titulado “efecto de un programa
educativo en la actitud preventiva de salud sexual y reproductiva en
estudiantes de 4to y 5to de secundaria de la |.LE. Sebastian Barranca,
Camana“Camana. Este trabajo de investigacion es de tipo experimental,
disefio longitudinal, pre test y pos test, con un grupo control y
corresponde al nivel explicativo. Conto con la participacion de 100
alumnos. Esta investigacion tuvo como objetivo analizar y explicar el
efecto de un programa educativo en la actitud preventiva en el cuidado
de salud sexual y reproductiva en los estudiantes investigados, teniendo
como resultado mas significativo que el 89% del total de estudiantes
encuestados (postes) del grupo control solo lograron un nivel de rechazo
a una actitud preventiva en el cuidado de la salud sexual y reproductiva,
y siendo un 11% el nivel de indiferencia en dicho grupo, en cambio un
categorico 100% de estudiantes encuestados en el grupo experimental,
obtienen un nivel de aceptacion sobresaliente de métodos
anticonceptivos. conclusién principal que el total de los estudiantes
investigados, expuestos al programa educativo, mejoran en su nivel de

actitud preventiva en el cuidado de la salud sexual y reproductiva

11



Peralta, L. en el afio 2010 en el estudio titulado conocimiento y actitudes
de los adolescentes sobre la salud sexual y reproductiva en la institucion
educativa nacional francisco Javier de luna Pizarro del distrito de
Miraflores, 2010.Arequipa. Concluye que en lo referente al conocimiento
el 51%desconocen los diferentes métodos anticonceptivos, el 29% de
alumnos no saben cOmo se contagia las ITS y referente a las actitudes el
35% opina que la masturbacién se trata de una anomalia sexual, el 65%
de adolescentes consideran que es importante conversar de sexualidad,
asimismo el 54% afirman que la primera fuente de informacion deben ser
de los padres de familia, un 43% cree que deberian ser los maestros y
1%los especialistas y en el interior de sus hogares en un 42% no se
habla sobre ello el 71% de los adolescentes encuestados aun no han

iniciado vida sexual activa.

2.2. BASE TEORICA

2.2.1.

Teorias de Enfermeria

Teoria de enfermeria de Nola J. Pender
La teoria El Modelo de Promocién de la Salud (MPS) de la doctora

pender en su obra queda expuesta en sus aspectos principales:

Esta teoria identifica en el individuo factores cognitivo—perceptivos que
son modificados por las caracteristicas situacionales, personales e
interpersonales, dando como resultado la participaciébn en conductas
favorecedoras de salud, cundo existe una pauta para la accion. El
modelo de promocion de la salud sirve para identificar conceptos
relevantes sobre las conductas de promocién de la salud y para integrar
los hallazgos de investigacion, de tal manera que faciliten la generacion

de hipotesis comparables. Esta teoria continua siendo perfeccionada y

12



ampliada en cuanto su capacidad para explicar las relaciones entre los
factores que se cree influye en las modificaciones de la conducta
sanitaria. El modelo se basa en la educacion de las personas sobre cémo
cuidarse y llevar una vida saludable. “hay que promover la vida saludable
que es primordial antes que los cuidados porque de ese modo hay
menos gente enferma, se gastan menos recursos, se le da

independencia a la gente y se mejora hacia el futuro”.

Meta paradigmas:

> Salud: Estado altamente positivo, tiene mas importancia que
cualquier otro enunciado general.

> Persona: Es el individuo y el centro de la teoriza. Cada persona
estd definida de una forma Unica por su propio patrén cognitivo-
perceptual y sus factores variables.

> Entorno: No se describe con precision, pero se representan las
interacciones entre los factores cognitivo — preceptlales y los factores
modificantes que influyen sobre la aparicion de conductas promotoras de
salud.

> Enfermeria: Ha tenido su auge durante el dltimo decenio,
responsabilidad personal en los cuidados sanitarios es la base de
cualquier plan de reforma de tales ciudadanos y la enfermera se
constituye en el principal agente encargado de motivar a los usuarios
para que mantengan su salud personal.

Conclusion: El modelo de promocién de la salud de Nola J. Pender se
basa en la educacion de las personas, sobre como cuidarse y llevar una

vida saludable.

Esta teoria identifica en el individuo factores cognitivo-perceptuales que
son modificados por las caracteristicas situacionales, personales e
interpersonales, lo cual da como resultado la participacién en conductas

favorecedoras de la salud, cuando existe una pauta para la accion.
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2.2.2.

2.2.3.

Infecciones de transmision sexual

Las ITS son enfermedades infecciosas, que pueden transmitirse de una
persona a otra durante una relacion sexual vaginal, anal u oral. Las ITS
afectan a todos independientemente de la orientacion sexual o identidad
de género. Desde el comienzo de la vida sexual puedes estar expuesto/a
estas infecciones. Las producen mas de 30 diferentes tipos de virus,
bacterias y parasitos. Las mas frecuentes son la sifilis, gonorrea,

clamidia, herpes, hepatitis By C, VIH y VPH.
Infeccioners causadas por bacterias

Chancro blando
Es una enfermedad de transmision sexual producida por una bacteria el

Haemophylus ducrey.

Formas de contagio

La transmision es Unicamente de tipo sexual, afectando principalmente a
los hombres, no asi las mujeres ya que éstas se comportan como

portadoras asintomaticas de la bacteria.

Signos y sintomas

Entre 3 y 7 dias aparece una papula inflamatoria pequefia en el sitio de
inoculacion.

Después erosiona y aparece una ulcera profunda, muy dolorosa, suele
estar cubierta por exudado fétido de color amarillo grisaceo.

Aparece una adenopatia dolorosa y supurativa, a menudo unilateral.

Lo caracteristico es que se presenten 2 o mas ulceraciones en posicion

opuesta debido a auto inoculaciones (Ulceras satélite).

Tratamiento
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El tratamiento es antibiético tanto para la persona infectada como para su
pareja.
Se recomienda control de los pacientes por un periodo de 3 a 6 meses y

realizar pruebas para VIH y otras ITS.

Consecuencias
No tiene muchas complicaciones pero una como consecuencia de la
enfermedad son las llagas extremadamente dolorosas que presenta

mientras la enfermedad esta presente.

B. Gonorrea
La gonorrea es una enfermedad de transmision sexual causada por una
bacteria llamada Neisseria gonorrhoeae. Estas bacterias pueden infectar

el tracto genital, la boca y el recto.
Formas de contagio

e La gonorrea se transmite casi siempre a través de las relaciones
sexuales, ya sea por via oral, anal o vaginal.

e La gonorrea también puede ser pasada a un ojo con la mano o con otra
parte del cuerpo humedecida con liquidos infectados.

e Si una mujer embarazada tiene gonorrea, puede pasar el germen a los
ojos de su bebé durante el parto, lo cual puede causar una infeccion de

0j0s.
Signos y sintomas
Cuéando las mujeres tienen sintomas, los primeros son

< Sangrado asociado con las relaciones sexuales por la vagina

< Dolor o ardor al orinar
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Descarga vaginal amarilla o con sangre
Algunos sintomas mas avanzados, que pueden indicar el desarrollo de
EIP, incluyen calambres y dolor, sangrado entre periodos menstruales,

vomito, o fiebre.

Los hombres tienen sintomas mas frecuente que las mujeres. Los

sintomas incluyen:

Pus proveniente del pene y dolor

Ardor al orinar que puede ser severo

Los sintomas de una infeccion rectal incluyen la descarga, comezon anal,
y ocasionalmente movimientos en el intestino dolorosos con sangre

fresca en el excremento.
Tratamiento

El tratamiento de la gonorrea es simple, y se realiza de la misma manera
en hombres y en mujeres. Actualmente se indica el tratamiento con dosis
Gnica de antibidticos. Los procedimientos mas comunes son con
Ceftriaxona intramuscular o Ciprofloxacino por via oral. La Azitromicina
puede ser una opcion, pero los efectos colaterales son comunes en las

dosis elevadas necesarias para tratar la gonorrea.

Consecuencia

Se produce una esterilidad irreversible en casos extremos.

Sifilis

La sifilis es una enfermedad de transmision sexual (ITS) causada por la

bacteria Treponema pallidum.

Formas de contagio
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“La sifilis se transmite de una persona a otra a través del contacto directo
de la lesion o salpullido humedo de la sifilis.

Generalmente se transmite a través del contacto sexual, ya sea por via
vaginal, anal u oral. También puede pasarse al besar o a través del
contacto manual u otro contacto personal cercano.

Las mujeres embarazadas y con sifilis pueden transmitir la sifilis a sus

bebés antes del parto.

Signos y sintomas

Etapa 1 - Primaria.

Una lesion sin dolo, generalmente en la vagina, el ano, la boca, los labios
o la mano. Es firme y redonda y generalmente aparece de 9 a 90 dias (el
promedio es 21 dias) después de la exposicion.

Etapa 2 - Secundaria.

Se pueden tener sintomas gripales de 3 semanas hasta 6 meses
después de la infeccidn. Aparece uno o mas salpullidos en las palmas de
las manos y las plantas del de los pies, el area de la ingle y por todo el
cuerpo. Puede incluir fiebre, dolor de cabeza, dolor de garganta, ganglios
linfaticos agrandados, pérdida de pelo en diferentes éareas, dolores
musculares, manchas mucosas o llagas en la boca, cansancio y
protuberancias o verrugas en las areas calidas y humedas del cuerpo.
Etapa 3 - Latente.

Si la sifilis no se trata, los sintomas desaparecen pero el germen sigue
permaneciendo en el cuerpo.

Etapa 4 - Terciaria.

Esta es la etapa en que la bacteria dafia el corazon, los 0jos, el cerebro,
el sistema nervioso, los huesos, las articulaciones o practicamente
cualquier otra parte del cuerpo.

Tratamiento
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2.2.4.

El tratamiento de eleccién de la sifilis en todas sus fases es la penicilina
G. También hay que diagnosticar y tratar a las parejas sexuales de la

persona infectada.

En las fases primaria, secundaria y latente precoz, se administra una
dosis Unica intramuscular de penicilina G. En los alérgicos se podria

utilizar doxiciclina durante dos semanas.

Consecuencias
Como podemos ver en casos extremos se puede ocasionar la muerte por
medio de un céncer, o también se puede ocasionar una degradacion

mental muy grave.

Infecciones causadas por virus

Herpes genital

El herpes genital es una enfermedad de transmision sexual (ETS)
causada por los virus del herpes simple tipo 1 (VHS-1) y tipo 2 (VHS-2).
Formas de contagio

“Esto incluye tocar, besar y el contacto sexual (vaginal, anal y oral). Las
partes himedas de la boca, la garganta, el ano, la vulva, la vagina y los
ojos se infectan muy facilmente.

La piel puede infectarse si esta cortada, irritada, quemada, con salpullido
0 con otras lesiones.

Si una persona tiene llagas bucales de un resfriado, puede transmitir el
virus durante el sexo oral y causar herpes genital.

Una madre infectada puede pasarle el virus a su bebé durante o después
del parto.

Signos y sintomas
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El periodo de incubacion del herpes genital oscila entre 2 — 20 dias con
un promedio de 7 — 10 dias después de la exposicion.

Las lesiones surgen como multiples vesiculas pequefas, dolorosas y
agrupadas sobre una base eritematosa. Esas vesiculas se erosionan
formandose ulceraciones.

Aparece edema de los genitales externos y adenopatia inguinal muy
hipersensible, no fluctuante.

Es caracteristico que los episodios de recurrencia precedidos de varios
sintomas prodrémicos como dolor, ardor, escozor o picor 1 — 4 dias

antes.

Tratamiento

Aungue no existe cura para el herpes genital, la infeccion puede ser
controlada con terapia antiviral. El tratamiento con antivirales sirve para
acelerar la cura de las lesiones, aliviar los sintomas, impedir

complicaciones y reducir el riesgo de transmision para otros.

Tres medicamentos antivirales son utilizados para el tratamiento del
herpes genital: Aciclovir (Zovirax®), Famciclovir (Famvir®) y Valaciclovir
(Valtrex®).

Consecuencias

El Herpes en una embarazada puede afectar seriamente al feto, ademas
de que el herpes no presenta muchas complicaciones se podria decir

gue es una enfermedad incurable.

. Condiloma acuminado
Son formaciones verrugosas que se localizan casi siempre en genitales.
Es causada por el Papiloma virus Humano (HPV) tipo 6 y 11.

Formas de contagio
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“‘El PVH y las verrugas genitales se transmiten generalmente por
contacto directo de piel con piel al tener relaciones sexuales por via
vaginal, anal u oral con una persona que tiene esta infeccion.

Signos y sintomas

Tras un periodo de incubacion de 2 semanas a 8 meses aparecen
lesiones verrugosas, blandas y rosadas, a menudo multiples que se
pueden unir formando masas de superficie irregular, asintomaticas, en la
region ano-genital.

Tratamiento

Imiquimodésta crema parece aumentar la capacidad del sistema
inmunologico para combatir las verrugas genitales, la podofilina es una
resina a base de plantas que destruye tejido de la verruga genital y acido
tricloroacético (TCA) este tratamiento quimico quema las verrugas
genitales

Consecuencias

Las mujeres que sufren con condiloma acuminado tienen una mayor
probabilidad de desarrollar cAncer de cuello uterino y problemas durante
el embarazo y un bebé nacido de una madre con verrugas genitales
pueden desarrollar verrugas en su garganta. EI bebé puede necesitar

cirugia para prevenir la obstruccion de las vias respiratorias.

C. HepatitisB Y C

Las hepatitis B y C, ocasionadas por los virus VHB y VHC
respectivamente, Se han detectado ambos virus en el semen y el flujo
vaginal de personas infectadas.
Formas de contagio

* “Teniendo relaciones sexuales (por via vaginal, anal u oral) con una
persona infectada

» Compartiendo articulos personales como hojas de afeitar, cepillos de
dientes y cortaufias con una persona infectada

« Compartiendo agujas para inyectarse drogas con una persona infectada
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» Usando agujas 0 equipo no estéril para hacerse tatuajes, perforarse los
oidos para ponerse aretes, o0 aplicar acupuntura
Una madre infectada con hepatitis B también puede pasarle el virus a su
bebé durante el parto.
Signhos y sintomas

eLos sintomas de la hepatitis incluyen nauseas, vomitos, fatiga, fiebre,
dolor abdominal, y pérdida de apetito; algunas personas desarrollan
ictericia.

eMuchas personas infectadas por el VHB o VHC no experimentan
sintomas.

e Las mujeres embarazadas pueden transmitir ambos virus al feto.

Tratamiento

No hay un tratamiento especifico contra la hepatitis B aguda. Por tanto, la
atencion se centra en mantener el bienestar y un equilibrio nutricional
adecuado, especialmente la reposicion de los liquidos perdidos por los
vomitos y la diarrea.
La infeccion crénica por el virus de la hepatitis B puede tratarse con
medicamentos, en particular agentes antivirales orales.

Consecuencias

Una infeccion del higado causada por el virus la hepatitis b puede derivar
en serias consecuencias como son: cirrosis, insuficiencia hepética aguda

y problemas en el rifidn.
. VIH/SIDA

La infeccion por Virus de Inmunodeficiencia Humana tipo 1 o tipo 2, se
caracteriza clinicamente por una infeccibn asintomético durante un
periodo variable de hasta alrededor de 8 afios, debido a equilibrio entre
replicacion viral y respuesta inmunoldgica del paciente. Posteriormente,

se rompe este equilibrio aumentando la carga viral y deteriorandose la
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funcion inmune, lo que permite la aparicion de diversas infecciones,
cldsicas y oportunistas, y tumores, con lo que se llega a la etapa de
SIDA.

Formas de contagio

“El VIH se transmite de una persona infectada a otra persona a través de
las relaciones sexuales por via vaginal, oral y anal. También puede
transmitirse usando drogas inyectables y compartiendo agujas o jeringas
con una persona infectada. El VIH también puede transmitirse de una
mujer embarazada que esta infectada a su bebé, antes de o durante el
parto y al dar el pecho. El VIH se encuentra en y puede transmitirse a
través del semen, los liquidos vaginales, la sangre y la leche materna. En

la saliva, las lagrimas y la orina hay cantidades muy pequefias del VIH.
Signos y sintomas

Entre las manifestaciones iniciales estan la hinchazén de los ganglios
linfaticos, fiebre, dolores de garganta y erupciones cutaneas. Existen tres
clases de manifestaciones clinicas del SIDA: Las infecciones, distintos
tipos de canceres, y los efectos directos del virus sobre el organismo.

Entre las infecciones oportunistas, tenemos la neumonia, otras
infecciones pueden ser causadas por otros virus como el
citomegalovirus, bacterias como la tuberculosis u otros microorganismos

tales como los hongos y las levaduras.

Uno de los céanceres mas frecuentes es el sarcoma de Kaposi se
manifiesta generalmente como lesiones de la piel en los brazos y en las
piernas aungue afecta también a los 6rganos internos y, en estadios mas
avanzados, se extiende por todo el cuerpo. Ademas de este tipo de

cancer, otros de presentacion frecuente son los linfomas, que se originan
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en el sistema linfoide del organismo, y que suelen manifestarse por un

agrandamiento de los ganglios linfaticos.

Tratamiento

El VIH se puede combatir mediante una politerapia que comprenda
tres 0 mas antirretroviricos. Aunque no cura la infeccion por VIH, este
tipo de tratamiento controla la replicacion del virus dentro del
organismo del sujeto y contribuye a fortalecer su sistema inmunitario,
restableciendo asi su capacidad para combatir infecciones.
Complicaciones

Las complicaciones del VIH estan relacionadas con la caracteristica
de tomar o no tomar tratamiento. En aquellos pacientes que no
reciben tratamiento antirretroviral se presentan la perdida de la
inmunidad y una vez que el tratamiento se ha hecho inefectivo pasa a
la fase de SIDA.

El Sida cuando la enfermedad se presenta causa la muerte.

Prevencion

Uso de preservativo

“La utilizacion del preservativo es un elemento crucial para un enfoque
integral, eficaz y sostenible de la prevencion del VIH, y conviene acelerar
su promocién. Se estima que en 2007 alrededor de 2,7 millones de
personas se infectaron por el VIH. Cerca del 45% de ellas eran jovenes
de 15 a 24 afios de edad, y las adolescentes estaban mas expuestas a la
infeccion que los muchachos. Las pruebas concluyentes de numerosas
investigaciones efectuadas entre parejas heterosexuales en las que uno
de los miembros esta infectado por el VIH ponen de manifiesto que la
utilizacién correcta y sistematica del preservativo reduce de forma
significativa el riesgo de transmision del VIH tanto del varén a la mujer

como de la mujer al varon. Cuando la persona puede acceder al
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preservativo de forma gratuita o a un precio muy subvencionado, es mas
probable que lo utilice. Una promocion eficaz del preservativo no solo
debe orientarse a la poblacion general sino también a las personas que
estdn muy expuestas al riesgo de infeccion por el VIH, como son las
mujeres, los jovenes, los profesionales del sexo y sus clientes, los
consumidores de drogas inyectables y los hombres que tienen relaciones

sexuales con hombres.
El uso apropiado exige:

No poner el condon demasiado firmemente en el extremo, y dejando 1.5
cm en la extremidad para la eyaculacion. Poner el conddén ajustado

puede y a menudo lleva a su fallo.
Usar un conddn nuevo para cada penetracion.
No usar un condon demasiado flojo, puede hacer fracasar la barrera.

Evitar la inversibn derramando su contenido una vez usado,
independientemente de que se haya o0 no eyaculado en él, incluso por un

segundo.

Evitar los condones hechos de sustancias diferentes del latex y el
poliuretano, pues no protegen contra el VIH.

Evitar el uso de lubricantes basados aceite (0 cualquier cosa con aceite)
con los condones de latex, ya que el aceite puede hacer agujeros en
ellos.

Masculino:

Revisar la fecha de vencimiento del preservativo

Usarlo desde el comienzo de la relaciéon sexual.
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Abrir el sobre con cuidado para que no se rompa el preservativo. No

utilizar elementos cortantes ni abrirlo con los dientes.

Apretar la punta del preservativo para sacar el aire antes de apoyarlo en
el pene erecto porque, si queda inflada, se puede romper durante la

relacion.

Desenrollarlo hasta la base del pene, cuidando que no quede inflada la

punta.

No usar vaselina, aceite 0 crema de manos porque éstos pueden dafiar
el preservativo. Usar lubricantes "al agua"” que se venden en las
farmacias y estan disponibles en los hospitales y centros de salud del

pais y son recomendables sobre todo para sexo anal.

Luego de la eyaculacion, retirar el preservativo con el pene todavia

erecto. Tener cuidado de que no se derrame el semen.

El preservativo debe ser usado una sola vez. Tirarlo a la basura, no al

inodoro.
Femenino:
Revisa la fecha de vencimiento.

Toca el envase con las yemas de los dedos para verificar que haya

lubricante en su interior.
Abri el envoltorio con cuidado para que no se rompa

Ponte en una posicion comoda: puede ser acostada, sentada o como te

sientas mejor.

Sostén el preservativo con el extremo abierto colgando hacia abajo y

aprieta el extremo cerrado del preservativo.
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Sosteniendo todavia el extremo cerrado del preservativo, con la otra
mano separa los labios de la vagina. Pone el preservativo dentro de la

vagina y suéltalo.

Con el dedo indice por dentro del preservativo empuja el anillo cerrado
hacia adentro de la vagina todo lo que puedas. El anillo abierto quedara

afuera de la vagina.

Ahora el preservativo femenino esta en una posicion correcta para poder

usar con tu pareja.

Guie suavemente el pene de tu pareja hacia la abertura del preservativo

con tu mano para asegurarte que ingrese correctamente.

Para retirar el preservativo, gira el anillo que queda afuera y retiralo

suavemente con cuidado de que no se derrame el semen.

Envolver el preservativo en el envase o en un pafiuelo de papel y tiralo a

la basura, no al inodoro.

Fidelidad- monogamia

Es un tipo de relacion amorosa y sexual exclusiva entre dos personas,
las que mantienen un vinculo matrimonial o de union libre por un periodo
de tiempo, o de vida. Al adepto a este tipo de relacion se le llama

mondgamo por su predileccion.

LA monogamia se basa en una promesa a futuro asentada en una etapa
de enamoramiento que no se puede sostener. Ser mondgamo es la
mejor manera de relacionarse para poder procrear y mantener un

patrimonio.

Por las siguientes razones.
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Sanidad sexual.- Porque es una forma de prevencion para evitar
contraer enfermedades de transmision sexual.

Nucleo familiar.- Se ha sostenido que el nucleo fundamental de la
sociedad es la familia mondégama, lo que parece ofrecer el mejor apoyo
para la procreacion de hijos.

Amor y felicidad total.- La monogamia parece envolver la mayor
aspiracion de romance vy felicidad, y contener en si al amor como una

totalidad, del uno para el otro.
Abstinencia

La abstinencia sexual, también conocida como la continencia, se refiere a
abstenerse de toda actividad sexual, a veces durante un periodo limitado
de tiempo.
El celibato es un comportamiento frecuentemente motivado por factores

como las creencias personales o religiosas de una persona.
Higiene

Practicar una correcta higiene personal antes y después de las
relaciones sexuales. Simplemente limpiar los genitales externos con
agua y jabdn, nunca se deben hacer duchas vaginales internas, que
destruyen las defensas del organismo y favorecen la aparicion de

infecciones, como por ejemplo las candidas.

La higiene incumbe a los dos miembros de la pareja. También es
aconsejable orinar después del coito

La higiene corporal no garantiza la prevencion de las ITS, pero la falta de

ella favorece la aparicién y re infeccion de las ITS.

Es fundamental o de gran ayuda mantener una higiene adecuada,

respetando los siguientes consejos:
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Evitar la ropa muy ajustada especialmente de nylon o fibra sintética.
Mantener las manos y ufias limpias.

Evitar una mala técnica de aseo: no lavar los genitales desde el ano
hacia la vagina o pene.

Usar siempre una toalla personal para el aseo.

Evitar el uso de papel higiénico manteniéndolo en los genitales por
mucho tiempo.

No retirar la ropa interior con los zapatos puesto, ya que es fuente de
infeccion.

Después de las relaciones sexuales realizar un buen aseo genital.

La higiene de manos

Es el término general que se aplica a cualquier lavado de manos, lavado
antiséptico de manos, antisepsia de manos por frotacibn o antisepsia
quirdrgica de manos, que se realiza en los centros sanitarios para

prevenir las infecciones relacionadas con la atencion sanitaria.

Técnica del lavado de las manos con agua y jabén

Se utiliza agua, jabdn liquido (mejor con dosificador o dispensador),

lavado y toalla de papel desechable.
0. Mdjese las manos con agua,

1. Deposite en la palma de la mano una cantidad de jabdn suficiente para

cubrir todas las superficies de las manos;
2. Frétese las palmas de las manos entre si;

3. Frotese la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano

izquierda entrelazando los dedos y viceversa;
4. Frotese las palmas de las manos entre si, con los dedos entrelazados;
5. Frotese el dorso de los dedos de una mano con la palma de la mano

opuesta, agarrandose los dedos;
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6. Frotese con un movimiento de rotacion el pulgar izquierdo atrapandolo

con la palma de la mano derecha y viceversa;

7. Frotese la punta de los dedos de la mano derecha contra la palma de

la mano izquierda, haciendo un movimiento de rotacion y viceversa;
8. Enjuaguese las manos con agua;

9. Séquese con una toalla desechable;

10. Sirvase de la toalla para cerrar el grifo;

11. Sus manos son seguras.

Higiene perineal

La higiene genital en hombres y mujeres es importante para mantener la
salud, principalmente de sus 6rganos sexuales, pero también del resto
del cuerpo. Desde pequefios se debe motivar y ensefiar a los nifios a
realizarla adecuadamente.

La higiene genital se debe llevar a cabo de manera diaria, sin hacerla de
manera excesiva, que también es contraindicado.

En hombres y mujeres, efectuar una limpieza insuficiente puede traer
infecciones; mientras que hacerla de manera excesiva, en el caso de la
mujer, puede alterar y hasta destruir la flora propia de la vagina, que se
encarga de protegerla contra infecciones. En los hombres una higiene
excesiva puede provocar irritacion y hasta inflamacion de los érganos

reproductores.

Mujeres:

Al realizar un lavado externo, usar agua y jabon neutro, usar otro tipo de
jabdén puede causar irritaciones. No realices lavados internos vaginales,
no son recomendables porque alteran el pH vaginal, lo que favorece la
aparicion de infecciones. Después del bafio, seca el area por completo y
de preferencia, usa un pafio diferente al que usaste en el resto del

cuerpo. También, es recomendable realizar la higiene genital después de
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la relacion sexual, en caso de que no se pueda hacer, debes secar el
area por completo.

Primeramente Usando movimiento de zig-zag limpie con una gasa desde
el clitoris hasta parte baja del abdomen (sobre la linea del vello pubico).
Luego descartar gasa.

Usando movimiento de zig-zag con otra gasa limpie parte interior la mitad
del muslo entre la cadera y antes de la rodilla. Descarte gasa.

Repita el paso al otro muslo con otra gasa. Descarte gasa.

Utilizando otra gasa y con movimiento simple de arriba hacia abajo
limpiar area de labio mayor. Descartar gasa.

Repita procedimiento en el otro labio mayor.

Utilizando otra gasa y con movimiento simple de arriba hacia abajo
limpiar area clitoris hasta el ano. Repita de ser necesario utilizando otra
gasa.

Hombres:

En caso de no tener la circuncision, retraer el prepucio y lavar con agua y
jabon neutro. Es importante hacer completa la higiene genital, es decir,
lavar por completo el resto de los 6rganos sexuales. Después del bafo,
secar por completo la zona; un ambiente himedo propicia la aparicion de
infecciones.

Puedes usar nuestro bidet para garantizar que la higiene genital_que
tendras sera la adecuada. Médicos recomiendan un lavado adecuado
para mantener la salud de tus 6rganos sexuales; la manera mas sencilla
de hacerlo, es instalando en tu hogar el bidet de Vida Bidet. No necesita
que lo instale un plomero, ni requiere baterias; su uso es muy sencillo y
toda la familia puede utilizarlo.

Retraer el prepucio, tomar el pene y con una torunda empapada en agua
jabonosa limpiar el glande con un solo movimiento desde la uretra hacia
el exterior. Y desecharla.

Enjuagart.
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2.3.

2.4.

e Devolver el prepucio a su lugar para evitar edema.

e Flexionar y abrir las piernas del paciente. Solicitar su ayuda.

e Limpiar la parte superior y lados del escroto, enjuagar y secar.
e Girar al paciente y ponerlo en decubito lateral.

e Limpiar la zona inferior del escroto y zona anal. Enjuagar y secar bien

DEFINICION DE TERMINOS

. Programa educativo:

Conjunto de actividades planificadas, disefiados institucionalmente y orientados a

la introduccion de novedades y mejoras en el sistema educativo.

. Salud sexual:

Un estado de bienestar fisico, emocional, mental y social relacionado con la
sexualidad. Para que la salud sexual se logre y se mantenga, los derechos
sexuales de todas las personas deben ser respetados y protegido ejercido a
plenitud.

Educacion para la salud:

Es la educacién que brindan las instituciones hospitalarias mayormente, para

ensefar los buenos estilos de vida, una manera de alargarla y mejorarla.

Infecciones de transmision sexual:
Son un conjunto de afecciones clinicas infectocontagiosas que se transmiten de
persona a persona por medio del contacto sexual que se produce, casi

exclusivamente, durante las relaciones sexuales.

. Actitud preventiva en salud sexual:

La forma de educar que nos cuida ante los eventuales riesgos en nuestra salud

sexual.

HIPOTESIS

2.4.1. Hipotesis General:
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La aplicacién del programa “Educando” mejora significativamente el
conocimiento sobre infecciones de transmision sexual en los alumnos de
tercero a quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio

Grande-Condesuyo-Arequipa 2017

2.4.2. Especificos:

H1: Si se aplica el programa “Educando” a los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-
Condesuyo-Arequipa 2017 es probable que el conocimiento sobre
higiene sexual mejore significativamente.

Ho: Si se aplica el programa “Educando” a los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-
Condesuyo-Arequipa 2017 es probable que el conocimiento sobre
higiene sexual no mejore significativamente.

H2: Dado que se aplique el programa “Educando” a los a los alumnos de
tercero a quinto afio de la I.E. 41511 Libertadores de América- Rio
Grande-Condesuyo-Arequipa 2017” es probable que mejore
significativamente los conocimientos acerca de la prevencion de las ITS.
HO: Si se aplica el programa “Educando” a los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.LE. 41511 Libertadores de América- Rio Grande-
Condesuyo-Arequipa 2017 es probable que no mejore significativamente
los conocimientos acerca de la prevencién de las ITS.

2.5. VARIABLES

2.5.1. Definicién Conceptual de la Variable

Programa de Educacion Sexual: Es un término que se usa para
describir la educacién acerca de la sexualidad humana, el aparato
reproductor femenino y masculino, la orientacién sexual, las relaciones
sexuales, el uso de anticonceptivos, el sexo seguro, la reproduccion y

otros aspectos de la sexualidad humana.
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Conocimientos sobre ITS: Las infecciones de transmision sexual
incluyendo al VIH/SIDA, son aquellas que se trasmiten en forma

predominante o exclusiva por contacto sexual.

2.5.2. Definicion Operacional de la Variable

Programa educativo “Educacién Sexual”: Se proporciona informacion
sobre las ITS estara conformado por los siguientes médulos:
¢ Infecciones de transmision sexual

e Uso de medidas preventivas.

2.5.3. Operacionalizacion de la variable
VARIABLES INDICADOR SUBINDICADOR
V.1 Infecciones de transmisién »  Sifilis.
sexual » Gonorrea.
PROGRAMA DE EDUCACION >  Clamidia.
SEXUAL » Herpes genital.
» VIH.
» Papiloma humano.

» Fidelidad- monogamia

Uso de medidas preventivas Abstinencia
» Uso apropiado del
preservativo
» Higiene de manos y los
genitales.
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V.1

PROGRAMA DE EDUCACION
SEXUAL

Infecciones de transmision » Concepto
sexual » Etiologia
» Formas de contagio
» Signos y sintomas
» Tratamiento
» consecuencias
Prevencién » Uso de preservativos
» Fidelidad- monogamia
» Abstinencia
Higiene » Higiene de manos
» Higiene perineal

CAPITULO lIl: METODOLOGIA
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3.1. TIPO, DISENO Y NIVEL DE LA INVESTIGACION

3.1.2 Nivel de la Investigacion
El nivel es experimental segun el numero de medicion fue un estudio
longitudinal porque se realizé en dos mediciones pre y la post prueba,
segun la temporalidad fue un estudio prospectivo, segun el lugar donde
se realizo la investigacion fue un estudio de campo y su disefio fue pre
experimental del disefio en grupo experimental en pre y post prueba.

Se grafica de la siguiente manera:

GE: 01 X 02

Donde:

GE : Grupo experimental
O1 :Preprueba

O 2 :Postprueba

X : Programa experimental

3.2. DESCRIPCION DEL AMBITO DE LA INVESTIGACION
Ubicacién Espacial
El presente estudio de investigacion se realizé en la Institucion Educativa 41511
“Libertadores de América” ubicado en el anexo de san Juan de Chorunga, en el
Distrito de Rio Grande, Provincia de Condesuyo, Departamento de Arequipa;

cuenta con 500 estudiantes del nivel secundario y de ambos sexos.

Ubicacién Temporal
Estudio que se realizara entre los meses de mayo del afio 2017, como lo

especifica el cronograma disefiado para la investigacion.
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3.3. POBLACION Y MUESTRA
3.3.1. Poblacion
La poblacién estuvo conformada por todos los estudiantes del tercero a
quinto de secundaria de la Instituciéon Educativa 41511 “Libertadores de

Ameérica” con un total de 100 estudiantes.

3.3.2. Muestra

El tipo de muestreo que se aplico es no probabilistico, de caracter censal,
ya que se escogio la muestra de acuerdo a las facilidades e intereses de
la investigacion. Al ser la poblacion accesible se procedié a encuestar a

todos los alumnos.

3.3.3. Criterios de Inclusion
e Estudiantes de tercero a quinto de secundaria.
e Alumnos matriculados.

e Ambos sexos.

3.3.4. Criterios de Exclusién

e Estudiantes que no pertenezcan a las aulas investigadas.

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Técnica

La técnica a utilizar fue la encuesta.

Instrumentos

El instrumento que se utilizd sera un cuestionario para medir los conocimientos

de los alumnos y sera aplicado en la pre prueba y en la post prueba.

3.5 VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
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Validaciéon De contenido

» Validacion por expertos:
Coeficiente de Confiabilidad

> Sensibilidad
» Especificidad

» Valor predictivo

CAPITULO IV: RESULTADOS

TABLA Nro. 01: EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA “EDUCANDO” EN EL
CONOCIMIENTO SOBRE INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL EN LOS
ALUMNOS DE TERCERO A QUINTO ANO DE LA I.E. 41511 LIBERTADORES DE
AMERICA- RIO GRANDE-CONDESUYO-AREQUIPA 2017, ANTES Y DESPUES DE

LA APLICACION DEL PROGRAMA.

EFECTIVIDAD DEL
PROGRAMA
“EDUCANDO” EN EL
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CONOCIMIENTO SOBRE ANTES DESPUES
INFECCIONES DE
TRANSMISION SEXUAL

Bajo 71 69% 19  29%
Alto 29 31% 81  71%
Total 100  100% 100  100%

Comentario:

Sobre la efectividad del programa “educando” en el conocimiento sobre infecciones
de transmision sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la i.e. 41511
libertadores de américa- rio grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la
aplicacion del programa, se observa que la mayoria de los adolescentes antes del
programa tienen un nivel de conocimiento bajo (71%) y después de la aplicacion del
programa se tiene un 81% de conocimiento alto eso quiere decir que el programa si

tuvo buena acogida por los estudiantes

TABLA Nro. 02: CONOCIMIENTO SOBRE LA HIGIENE EN LA PREVENCION DE
LAS INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL EN LOS ALUMNOS DE TERCERO
A QUINTO ANO DE LA I.E. 41511 LIBERTADORES DE AMERICA- RIO GRANDE-
CONDESUYO-AREQUIPA 2017, ANTES Y DESPUES DE LA APLICACION DEL
PROGRAMA “EDUCANDO.

CONOCIMIENTO SOBRE
LA HIGIENE EN LA
PREVENCION DE LAS Antes Despues
INFECCIONES DE
TRANSMISION SEXUAL

Bajo 82 15
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Alto 11 85

Total 100 100%

Comentario:

El conocimiento sobre la higiene en la prevencion de las infecciones de transmision
sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la i.e. 41511 libertadores de
ameérica- rio grande — Condesuyo - Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion
del programa “educando, se observa que predomina un nivel de conocimiento bajo
sobre la higiene antes del programa en un (82%) y después del programa un
conocimiento sobre la higiene alto con un (85 %). Aproximadamente cada 12

adolescentes 10 tienen un nivel de conocimiento alto respecto a la higiene.

TABLA Nro. 03: CONOCIMIENTOS SOBRE PREVENCION DE LAS
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL EN ALUMNOS DE TERCERO A
QUINTO ANO DE LA LE. 41511 LIBERTADORES DE AMERICA- RIO GRANDE-
CONDESUYO-AREQUIPA 2017, ANTES Y DESPUES DE LA APLICACION DEL
PROGRAMA “EDUCANDO.

CONOCIMIENTOS
SOBRE
PREVENCION DE
LAS INFECCIONES
DE TRANSMISION
SEXUAL

Bajo 76 71% 13 79%
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Alto 24 29% 87 21%

Total 100 100% 100  100%

Comentario:

Conocimientos sobre prevencién de las infecciones de transmisién sexual en alumnos
de tercero a quinto afio de la i.e. 41511 libertadores de américa- rio grande-
Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion del programa
“‘educando., se observa que la mayoria de adolescente presentan un conocimiento
bajo antes de la aplicacién del programa (71%) y después de la aplicacion del
programa tienen un conocimiento alto (87%). Aproximadamente cada 14 adolescentes
11 tienen conocimientos sobre prevencion de las infecciones de transmision sexual

adecuado.

CONCLUSION

Sobre la efectividad del programa “educando” en el conocimiento sobre infecciones de
transmision sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la i.e. 41511 libertadores
de américa- rio grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion
del programa, se observa que la mayoria de los adolescentes antes del programa
tienen un nivel de conocimiento bajo (71%) y después de la aplicacion del programa
se tiene un 81% de conocimiento alto eso quiere decir que el programa si tuvo buena

acogida por los esudiantes

Se encontro similitud con la tesis presentada por CARDONA D. Deysi y COL,

(2015) realizé6 el estudio “Conocimientos sobre sexualidad en adolescentes
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escolares en la ciudad de Armenia, Colombia”; Colombia. El presente estudio es
de tipo -cuantitativa-descriptiva. Su objetivo describir los conocimientos sobre
sexualidad en adolescentes de una institucion educativa publica en la ciudad de
Armenia, Colombia. Se utiliz6 un disefio transversal y una metodologia de tipo
cuantitativa-descriptiva. Se disefié y aplicd un cuestionario que indaga acerca de los
conocimientos sobre fisiologia y anatomia de la reproduccion, actividad sexual,
identidad sexual, orientacion sexual, papeles de género y vinculos afectivos, y una
encuesta sobre datos socio demografico, En total participaron 196 adolescentes que

cursaban grado undécimo. El muestreo fue no probabilistico de tipo intencional.

Resultados: el 66, 6 % ya habia tenido al menos una relacion sexual. ElI 81 % de los
participantes presentd un bajo nivel de conocimientos frente a la sexualidad.
Conclusiones: se considera importante elaborar propuestas de intervencion
orientadas hacia la promocién de una sexualidad saludable y no solamente hacia la

prevencion de conductas sexuales de riesgo.

El conocimiento sobre la higiene en la prevencion de las infecciones de transmision
sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la i.e. 41511 libertadores de
américa- rio grande — Condesuyo - Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion
del programa “educando, se observa que predomina un nivel de conocimiento bajo
sobre la higiene antes del programa en un (82%) y después del programa un
conocimiento sobre la higiene alto con un (85 %). Aproximadamente cada 12

adolescentes 10 tienen un nivel de conocimiento alto respecto a la higiene.

Se encontr6 similitud con la tesis presentada por MEJIA C. Beatriz (2014)
“Evaluacion de un Programa de Educaciéon Sexual para prevenir infecciones de
transmision sexual y embarazo no deseado en la adolescencia” México. El
objetivo fue: Evaluar el impacto de un programa de educacion sexual para prevenir
infecciones de transmision sexual (ITS) y embarazo no planeado en la adolescencia.
El disefio de la investigacion es cuasi-experimental, Se consideraron algunas variables
sociodemograficas como edad, y sexo. De acuerdo el grupo control esta constituido

por un total de 45 alumnos donde 25 son hombres y 20 mujeres; mientras en el grupo
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experimental hubo 26 mujeres y 19 hombres de un total de 45 alumnos (figura 1). Los
alumnos de ambos grupos tienen edades entre 13 a 15 afios, la edad promedio fue de
13.87 afios, con desviacion estandar (DE) .402; la edad que predominé en ambos

grupos fue de 14 afios con 80% en grupo control y 84.4% en el grupo experimental

Conocimientos sobre prevencion de las infecciones de transmision sexual en alumnos
de tercero a quinto afio de la i.e. 41511 libertadores de américa- rio grande-
Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion del programa
“‘educando., se observa que la mayoria de adolescente presentan un conocimiento
bajo antes de la aplicacién del programa (71%) y después de la aplicacion del
programa tienen un conocimiento alto (87%). Aproximadamente cada 14 adolescentes
11 tienen conocimientos sobre prevencion de las infecciones de transmision sexual

adecuado.

Se encontr6 similitud con la tesis presentada por Mejia Cruz, Beatriz
Nezahualcoyotl, Estado De México; noviembre 2014 “evaluacion de un programa de
educacion sexual para prevenir infecciones de transmision sexual y embarazo no
deseado en la adolescencia” Objetivo Evaluar el impacto de un programa de
educacion sexual para prevenir infecciones de transmision sexual (ITS) y embarazo no
planeado en la adolescencia. Metodologia: El estudio es descriptivo transversal; El
disefio de la investigacibn es cuasi experimental, Conclusiones En la presente
investigacion se observd un incremento en el aprendizaje (conocimientos, actitudes y
practicas sexuales; en los alumnos del grupo intervencion, también se vio reflejado por
medio del cuestionario empleado que los alumnos tienen mas informacion acerca de
salud sexual por medio de profesores y muy poco por los padres, esto puede deberse
a que los hijos no tienen la suficiente confianza en hablar este tipo de teméaticas con
los padres ya sea por pena 0 por no ser regafiados. Sin embargo, taller para padres o
escuela para padres puede ser una estrategia eficaz para intervenir de manera

oportuna, orientando, educando y platicando con los hijos sobre estos temas
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generando una mayor confianza para que los adolescentes compartan sus

experiencias y asi mismo reciban consejos de los padres.

CONCLUSION
Se llego a la conclusion que la efectividad del programa “educando” en el
conocimiento sobre infecciones de transmision sexual en los alumnos de tercero a
quinto afio de la i.e. 41511 libertadores de américa- rio grande-Condesuyo-Arequipa
2017, antes y después de la aplicacion del programa, se observa que la mayoria de
los adolescentes antes del programa tienen un nivel de conocimiento bajo (71%) y
después de la aplicacion del programa se tiene un 81% de conocimiento alto eso

quiere decir que el programa si tuvo buena acogida por los estudiantes
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Se llego a la conclusion que el conocimiento sobre la higiene en la prevencion de las
infecciones de transmision sexual en los alumnos de tercero a quinto afio de la i.e.
41511 libertadores de américa- rio grande — Condesuyo - Arequipa 2017, antes y
después de la aplicacion del programa “educando, se observa que predomina un nivel
de conocimiento bajo sobre la higiene antes del programa en un (82%) y después del
programa un conocimiento sobre la higiene alto con un (85 %). Aproximadamente

cada 12 adolescentes 10 tienen un nivel de conocimiento alto respecto a la higiene.

Se llego a la conclusion que los conocimientos sobre prevencion de las infecciones de
transmision sexual en alumnos de tercero a quinto afio de la i.e. 41511 libertadores de
ameérica- rio grande-Condesuyo-Arequipa 2017, antes y después de la aplicacion del
programa “educando., se observa que la mayoria de adolescente presentan un
conocimiento bajo antes de la aplicacién del programa (71%) y después de la
aplicacion del programa tienen un conocimiento alto (87%). Aproximadamente cada 14
adolescentes 11 tienen conocimientos sobre prevencion de las infecciones de

transmision sexual adecuado.

RECOMENDACIONES
1. A las autoridades de las Institucidbnes Educativas, se les recomienda elaboren
estrategias educativas, a fin de mantener los cambios que tuvieron los

estudiantes antes después de la aplicacion del programa EDUCANDO.

2. Que se realicen periédicamente Cursos talleres con evaluaciones tedérico

practico donde se evalué el conocimiento sobre infecciones de transmision
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sexual en los estudiantes para que adquieran conciencia de los riesgos que

podrian tener si no mejoran las actitudes negativas.

3. Se recomienda a la Institucion Educativa, realice actividades educativas sobre
infecciones de transmision sexual enfatizando en los métodos anticonceptivos,
ITS, conocimiento de la anatomia y fisiologia humana; no solo a los alumnos
de secundaria, sino a todos los alumnos de secundaria para poder elevar y
mejorar las actitudes y conocimientos adecuados sobre este tema que es de

gran importancia para los jévenes de hoy.
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ANEXO N° 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES
INDICADORES
¢Cudles es la efectividad del | Objetivo General General: Variable Educacion sexual.
programa “Educando” en el | Determinar la efectividad del La  aplicacion  del | independiente Infecciones de  transmision
conocimiento sobre Infecciones | programa “Educando” en el programa “Educando” | Programa sexual.
de Transmisiéon Sexual en los | conocimiento sobre Infecciones de . T . . .
mejora significativamente | educativo Uso de medidas preventivas
alumnos de tercero a quinto afio | Transmisién Sexual en los o
de la |.E. 41511 Libertadores de | alumnos de tercero a quinto afio el conocimiento  sobre
América- Rio Grande- | de la |.E. 41511 Libertadores de infecciones de
Condesuyo-Arequipa 20172 América- Rio Grande-Condesuyo- | transmision sexual en los
Arequipa 2017, antes y después alumnos de tercero a quinto
Problemas Especificos de la aplicacion del programa. afio de la ILE. 41511
Objetivos Especificos Libertadores de Ameérica-
¢Cémo es el conocimiento | |yentificar el conocimiento sobre la | Rio Grande-Condesuyo-
sobre la higiene en la higiene en la prevencion de las | Arequipa 2017
prevencion de las Infecciones | | ciones de Transmision Sexual Especificos:
de Transmision Sexual en 10s | o |55 glumnos de tercero a quinto H1: Si se apli |
alumnos de tercero a quinto afio | a4 ge |a I.E. 41511 Libertadores ' plca. ¢
de la |.E. 41511 Libertadores de | 4o ameérica- Rio  Grande- programa “Educando” a
América- Rio Grande- Condesuyo-Arequipa 2017, antes los alumnos de tercero a
Condesuyo-Arequipa 2017, y después de la aplicacion del quinto afio de la I.E. 41511 Variable

antes y después de la
aplicacion del
“Educando”?

cComo es el

programa

conocimiento
sobre prevencion de las
Infecciones de  Transmision
Sexual en los alumnos de

tercero a quinto afio de la |.E.

programa “Educando

Evaluar los conocimientos de
prevencion de las Infecciones de
Transmision Sexual en estudiantes

de tercero a quinto de secundaria

Libertadores de Ameérica-
Rio Grande-Condesuyo-

Arequipa 2017 es probable

que el conocimiento
sobre higiene sexual
mejore

significativamente.

dependiente:
Conocimientos de
Infecciones de
Transmision

Sexual

Infecciones de
sexual.
Prevencion.

Higiene.
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41511 Libertadores de América-
Rio
Arequipa 2017, antes y después

Grande-Condesuyo-

de la aplicacion del programa
“Educando™?

¢Cuél es la magnitud de la
diferencia entre el nivel de
conocimiento de los alumnos de
tercero a quinto afio de la IL.E.
41511 Libertadores de América-
Rio Grande-Condesuyo-
Arequipa 2017, antes y después
de la aplicacion del programa

“Educando™?

de la LLE. 41511 Libertadores de

América antes y después de la

aplicacion del programa
“Educando”.
Determinar la magnitud de la

diferencia entre el nivel de
conocimiento de los alumnos de
tercero a quinto afio de la I.E.
41511 Libertadores de América-
Rio Grande-Condesuyo-Arequipa
2017, antes y después de la
aplicacion del programa

“Educando.

Ho: Si

programa “Educando” a

se aplica el

los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.E. 41511
Libertadores de América-
Rio Grande-Condesuyo-
Arequipa 2017 es probable
que el conocimiento
sobre higiene sexual no
mejore
significativamente.

H2: Dado que se aplique
el programa “Educando”
a los a los alumnos de
tercero a quinto afio de la
I.E. 41511 Libertadores de
América- Rio  Grande-
Condesuyo-Arequipa 2017”
es probable que mejore
significativamente los
conocimientos acerca de
la prevencion de las ITS.
HO: Si

programa “Educando” a

se aplica el

los alumnos de tercero a
quinto afio de la I.E. 41511
Libertadores de América-
Rio Grande-Condesuyo-
Arequipa 2017es probable

que no mejore
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significativamente los
conocimientos acerca de

la prevencién de las ITS.
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Variable
dependiente:
Conocimientos de
Infecciones de
Transmision
Sexual
Indicadores:
Infecciones de
transmisién
sexual.
Prevencién.

Higiene.
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ANEXO N° 2 CUADRO DE OPERACIONALIZACION
VARIABLE INDICADORES SUB INDICADORES ITEM INSTRUME CATEGORIA ESCALA
NTO
V.1 Infecciones de transmision
PROGRAMA DE | sexual.-Las infecciones de »  Sifilis.
EDUCACION SEXUAL transmisién sexual incluyendo al » Gonorrea.
Es un término que se usa para | VIH/SIDA, son aquellas que se » Clamidia.
describir la educacion acerca trasmiten en forma » Herpes genital.
de la sexualidad humana, el predominante o exclusiva por » VIH.
aparato reproductor femenino | contacto sexual. » Papiloma
y masculino, la orientacion humano.
sexual, las relaciones Uso de medidas preventivas: » Fidelidad-
sexuales, el uso de Existe una gran variedad de monogamia
anticonceptivos, el sexo métodos anticonceptivos y de Abstinencia
seguro, la reproduccion y otros | medidas preventivas de ITS que > Uso apropiado del
aspectos de la sexualidad se adaptan a distintas preservativo
humana situaciones. > Higiene de manos
y los genitales.
Infecciones de transmision » Concepto 1
V.D. sexual: Las infecciones de » Etiologia 2
CONOCIMIENTOS ~ SOBRE | transmisién sexual incluyendo al > Formas de 2"71’5 ngeStionain g";f)iull:r?lol " ordinal
ITS VIH/S_IDA’ son aquellas que se cgntaglo . 8:9 infecciones Degciente: 0-10
trasmiten en forma > Signos y sintomas 10,11 de
Los adolescentes pueden | predominante o exclusiva por > Tratamiento transmision
pensar que son demasiados | contacto sexual. > consecuencias sexual
jovenes o] demasiados
inexpertos sexualmente para | Prevencion: Incluye, evitar su
contraer las ITS. También | aparicion, reconocimiento > Uso de | 12,13
pueden pensar que no corren | temprano y el tratamiento preservativos 14,15
riesgos, porque creen | efectivo cuando se presentan. » Fidelidad- 16
erréneamente que las ITS s6lo | Se debe siempre explicar a los monogamia
ocurren entre las personas | adolescentes de forma clara y » Abstinencia

promiscuas; por

ende es

necesario que sepan cuales

sencilla que el uso de condones
es el método mas confiable.
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son las
consecuencias.

causas,

Higiene: es fundamental o de
gran ayuda mantener una
higiene adecuada; Mantener las
manos y ufias limpias, no lavar
los genitales desde el ano hacia
la vagina o pene y después de
las relaciones sexuales realizar
un buen aseo genital.

» Higiene de manos
» Higiene perineal

17,18
19,20
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ANEXO

PROGRAMA EDUCATIVO

TITULO: “EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA “EDUCANDO “EN EL CONOCIMIENTO
SOBRE INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL EN LOS ALUMNOS DE
TERCERO A QUINTO ANO DE LA LE. “41511 LIBERTADORES DE AMERICA -RIO
GRANDE-CONDESUYO-AREQUIPA 2017~

Responsable: Sta. Maria Isabel Urbina Aymara

Introduccion:

Las ITS representan un problema grave que es comun en todo el mundo. Las
infecciones méas conocidas son la gonorrea, sifilis, chancro, herpes genital, hepatitis B
y C vy la infeccién por VIH, el virus que causa el SIDA, pero existen mas de 20. La
mayoria de estas se pueden curar con un tratamiento eficaz pero, aun asi contintan
siendo una cuestion prioritaria en la salud publica tanto en paises desarrollados como
en aquellos en vias de desarrollo. La organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) calcula
que, a nivel mundial, existen mas de 340 millones de casos cada afo.

Al ofrecer al estudiante educacion e informacién sobre la infeccion, formas de
transmision de las ITS, conductas sexuales de riesgo y formas de reducir el riesgo, el
manejo de la pareja y el correcto uso del condén, ayudamos a prevenir la
diseminacion de las ITS. Por ello se realizé este programa educativo sobre infecciones

de transmision sexual basado en una mixtura de técnicas participativas.

Justificacion:

La educacion juega un papel importante en la lucha contra las ITS.

Una educacion que se adecua a este grupo de adolescentes puede capacitarlos y
lograr cambios positivos de conducta que al final los llevaran a practicar medidas

preventivas para las infecciones de transmision sexual.
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Objetivos:
Brindar la informacion basica que deben conocer los participantes sobre: definicion,
signos sintomas, formas de contagio, tratamiento y consecuencias.

Ensefar las medidas preventivas de las ITS y los pasos correctos para utilizar

eficazmente el condon.

Descripcion del Programa:

En la intervencion de este programa se aplicaron las siguientes técnicas participativas:

Debate en grupo

Intercambio de ideas

Utilizacion de ilustraciones
Aplicacién de dindmicas grupales

Técnicas educativas

Recursos necesarios:
Tarjetas con preguntas
Papeldgrafos

Pelota

Musica

Hojas bond

Proyeccién de videos

Diapositivas

Evaluacion:

Se aplicarad un instrumento el cual sera: cuestionario de Infecciones de Transmision

Sexual.
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ANEXO N° 4

MATRIZ DEL PROGRAMA

Objetivo Mdédulo Estrategia Técnica Materiales Fecha Hora
Presentacién
Dar a conocer a
los alumnos los Buenos dias a todos ustedes mi nombre es Maria Urbina Aymara, | Exposicién
motivos de la pertenezco a la escuela de enfermeria de la universidad alas | dialogada
reunion e informar peruanas filial Arequipa y en esta ocasion estoy aqui para iniciar 07-06-17 5 minutos
acerca del trabajo la aplicacion del programa educativo “educando” sobre las ITS.
de investigacion a Agradeceria su participacion y completa disposicién para lo que
aplicar con ellos. vamos a trabajar el dia de hoy.
Sifilis - Gonorrea
Se explicara al grupo el objetivo y la estrategia a utilizar.
Vamos a iniciar una dindmica, para lo cual necesito que se Laptop
dividan en dos grupos iguales, ahora cada uno le va a poner | Debate Cartillas  con
nombre a su grupo. grupal. preguntas
Brindar la Muy bien ahora listos vamos a iniciar, lo aremos tipo juego, yo les | Intercambio Papelotes
informacién bésica voy a ir dando a cada grupo una carta, esta contendrd la misma | de ideas. Plumones 07-06-17 2 horas
que deben conocer pregunta para ambos grupos, escribirdn la respuesta en el Cinta adhesiva
los participantes papelografo y luego un representante saldra a explicarla, el grupo
sobre:  definicién, gue tenga la respuesta correcta o la que mas se aproxime
signos  sintomas, obtendra un punto. Yo seré la encargada de dar el puntaje y
formas de | Infecciones de | también me encargare de completar y explicar la respuesta y si
contagio, transmision alguien presenta alguna duda al respecto pues lo pregunta. El
tratamiento y | sexual grupo qgue obtenga mas puntaje tendra un premio.
consecuencias. Clamidia- Papiloma
Se realizard la dindmica de la pelota preguntona, donde se
ordenara a los alumnos a sentarse en circulo y pasar una pelota | Dinamica: “la | Pelota.
al ritmo de la musica. Mientras se entona una cancion la pelota se | pelota Tarjetas con | 13-06-17 2 horas
hace correr de mano en mano; a una sefial se detiene la misicay | preguntona” preguntas.

la persona que tenga la pelota se pondra de pie y respondera las
preguntas segun la cartilla que saque.
Dudas que tengan se reforzara
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VIH - SIDA - Herpes genital

Yo realizaré una tarjeta por persona participante de la siguiente
manera: - Tres tarjetas donde ponga "No participe en la actividad
y no siga mis instrucciones". - Tres tarjetas donde haya marcada
una "c" y "Siga mis instrucciones". - Una tarjeta donde haya
escrita una "x" y "Siga mis instrucciones". - Las restantes tarjetas
donde se lea "Siga mis instrucciones". Se entrega una tarjeta a
cada participante y se les pide que hagan lo que se indica en las
mismas. A continuacion, cada uno debe pedir a tres personas que
firmen en su tarjeta. Cuando todos lo hayan logrado, se le pide a
la persona que tiene en su tarjeta la "x" que se levante. Todos los
que tienen la firma de esa persona o le firmaron su ficha deben
también levantarse. Todos los que tengan las firmas de las
personas levantadas deben incorporarse a su vez. Llegara un
momento en que estaran todos de pie excepto los que no debian
participar en la actividad. Ahora nos imaginamos que la persona
que tenia la "x" en su tarjeta esta infectada con el VIH o una I.T.S.
y que en lugar de firmar las fichas han tenido relaciones sexuales
sin ninguna proteccion con las 3 personas que les firmaron las
fichas. Hay que recordarles que es sélo un juego y que realmente
no tienen una infeccidn. Se comenta que las personas con la ficha
"No participe”, decidieron abstenerse de las relaciones sexuales.
Finalmente, pedimos al grupo que continde fingiendo y se les dice
que se fijen en si tienen una "c" en sus tarjetas. Estas personas
han usado condones y no corrian mucho riesgo. Estos
participantes se sientan. Al final, se puede entrar en una charla
describiendo como se sintieron cada uno: la persona que tenia la
infeccion (siempre simulada), los que se infectaron al tener
relaciones sin cond6n, los que no corrieron riesgo porque
disponian de un preservativo, incluso los que no participaron y
decidieron no tener relaciones con nadie.

Técnica:
“caceria de
firmas”

Tarjetas

20-06-17

2 horas

Ensefiar las
medidas
preventivas de las
ITS y los pasos
correctos para
utilizar eficazmente
el condon.

Uso
medidas
preventivas

de

Fidelidad- monogamia- abstinencia

* Se les dard una hoja en blanco en la cual los adolescentes
escribiran los conceptos que creen ellos son correctos.

* En la parte de adelante de la hoja escribiran conceptos de
fidelidad y en la parte posterior de la hoja escribiran conceptos de
abstinencia.

* Las hojas se iran doblando de manera que no se vea lo que la
persona anterior escribid.

» Asi pasara x todos los alumnos hasta que todos hayan escrito
en la hoja.

+ Al final se abren los abanicos y se inicia la discusién, buscando

Técnica: “El
abanico”
Proyeccion de
video

Hoja bond.
Lapicero.
Premio
sorpresa.

27-06-17

2 horas
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la definicion mas apropiada para cada palabra. Se premiara al
adolescente que haya escrito la respuesta mas apropiada.

Uso apropiado del condon — Higiene de manos y genitales

1.- Se inicia la actividad explicando el objetivo y la importancia de
que el condén sea utilizado de forma correcta.

Imagenes de
los pasos del

2.- Se pide que a partir de un intercambio de ideas, que es un | Intercambio lavado de
condon. de ideas. manos.
3.- Se divide en dos grupos y se entregara a cada grupo una hoja | Debate Imégenes de
de trabajo en la que se enuncian los pasos para usar el condén, | grupal. pasos para | 28-06-17 2 horas
también se hara entrega de un paledgrafo y pulmones. Sesioén usar el
4.- Se pide que cada grupo ordene los pasos en la secuencia | Demostrativa. | condon.
correcta hasta llegar a elaborar un listado final Papelote
5.- Luego se pedird que cada grupo presente su trabajo, se fijen Plumones
gue este en el orden correcto y se rectificard aquellos que sean Goma
erréneos. Preservativos
6.- Se ensefiara la técnica para la colocacion del preservativo y se
pedird a un alumno voluntario para que haga la re demostracién.
DESPEDIDA:
Espero haber contribuido en los conocimientos que ya tienen
sobre las ITS, a la vez espero haber resuelto sus dudas y espero
Agradecer por la gue con esto que han aprendido, eviten conductas de riesgo para 28-06-17 5 minutos

participacion

evitar asi la propagacién de estas infecciones a la vez les
agradezco por su participacion.
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ANEXO 5
CUESTIONARIO SOBRE CONOCIMIENTOS EN SALUD

SEXUAL Y REPRODUCTIVA

AUTORA, MADELEINE LARISSA ILDEFONSO SOTO.

Edad:

Sexo: Femenino () Masculino ()
¢Con quién vives?

Seccion de estudios:

SEXUALIDAD EN LA ADOLESCENCIA:
1. La adolescencia es el periodo de vida que se da:

a) Entre los 10 y 19 afios caracterizandose por cambios biolégicos
y psicoldgicos

b) Entre los 12 y 20 afios caracterizados por cambios biolégicos
en la mayoria de las personas.

c) Entre los 10 a 15 afios caracterizados por solo cambios
psicoldgicos profundos.

2. El aparato reproductor femenino esta compuesto por:
d) Vagina, prostata, ovarios.

e) Utero, ovarios, vagina, trompas de Falopio.

f) Clitoris, trompas de Falopio, vesiculas seminales

3. El aparato reproductor masculino esta compuesto por:
a) Pene, testiculos, conducto deferente.

b) Escroto, uretra, clitoris.
c) Testiculos, orificio vaginal, vesiculas seminales.
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4. La sexualidad es:

a) Aguella que solo tiene que ver con mantener relaciones
sexuales.

b) Aquella que incluye el sexo, el género, las identidades de sexo
y género, la orientacion sexual, el erotismo y la vinculacién
afectiva.

c) Aguella que no forma parte de nuestras vidas.

5. El sexo se refiere a:

a) El conjunto de caracteristicas sociales que nos hace sentir y
Vivir nuestra feminidad y masculinidad.

b) Conjunto de caracteristicas bioldgicas que nos definen como
hombres y mujeres.

c) La atraccién para elegir una pareja.

6. La identidad sexual se refiere a:

a) La manera como la persona se identifica como varén o mujer, o
la combinacién de ambas, independientemente de cémo es
considerado por la sociedad.

b) Atraccion sexual y sentimental que se siente por otras personas
del sexo contrario o del mismo sexo.

c) Las caracteristicas biologicas que nos definen como hombres y
mujeres.

7. La orientacién sexual puede ser:
a) Solo homosexual.

b) Homosexual y heterosexual.
¢) Homosexual, heterosexual y bisexual.
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EMBARAZO EN LA ADOLESCENCIA:
8. El embarazo en la adolescencia es el que se produce:

a) Antes del periodo de la pubertad y cuando el adolescente no ha
adquirido independencia social ni madurez.

b) Entre los 10 y 19 afios y cuando el adolescente ha alcanzado la
madurez fisica y emocional para afrontar la situacion.

9. Las causas del embarazo adolescente son:

a) No tener enamorado/a y alto nivel socioeconémico.

b) Consumo de alcohol y drogas, relaciones sexuales precoces sin
Utilizacion de métodos anticonceptivos.

c) Acceso a los métodos anticonceptivos, adecuada educacién
sexual.

10. Las consecuencias del embarazo adolescente son:

a) Ausentismo escolar, anemia, muerte materna, madre soltera.

b) Estabilidad econémica, madres jévenes con mejor capacidad de
Crianza, buen peso al nacer.

c) Oportunidades laborales, oportunidad para concluir estudios
superiores.

11. Una forma de prevencién del embarazo adolescente es:
a) Recibiendo una adecuada educacion sexual con el fin de
retrasar las relaciones sexuales.

b) Consumo de drogas y alcohol.

¢) Teniendo varias parejas sexuales (Promiscuidad).

12. No son métodos anticonceptivos:

a) Método del ritmo, coitos interruptus.

b) Método del collar, método de lactancia materna.

c) Método de la temperatura basal, ligadura de trompas.

13. La ligadura de trompas y la vasectomia son:

a) Métodos naturales.

b) Métodos temporales o reversibles.
c) Métodos definitivos o irreversibles.
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14. Es un método de barrera:

a) El condon.
b) La vasectomia.
c) El dispositivo intrauterino o T de cobre.

INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (ITS) Y VIH/SIDA:
15. Las ITS son:

a) Infecciones que se transmiten de una persona a otra, a través
de relaciones sexuales vaginales, anales u orales.

b) Infecciones que se transmiten de una persona a otra, a través
de un abrazo.

c) Infecciones que se transmiten de una persona a otra, a través
del contacto con sangre.

16. ¢ Son sintomas de las ITS?

a) Ampollas dolorosas, flujo genital (descensos) y dolor al orinar
b) Dolor de estémago, fiebre.
c) Dolor al sentarse y orinar frecuentemente.

17. EI VIH es:

a) El virus de inmunodeficiencia humana.
b) El virus de la gripe.
c) El virus de la Hepaititis.

18. El VIH se transmite a través de:

a) Un beso.

b) Compartir cubiertos.

c) Relaciones sexuales sin proteccion.

19. Una manera de prevenir la transmisiéon del VIH es:

a) Teniendo varias parejas sexuales.

b) Utilizando el conddn o preservativo.

¢) Aplicando una inyeccién o vacuna con jeringa y aguja
contaminada.

20. El uso correcto del condén:

a) Se coloca cuando el pene este flacido.

b) Se usa un condodn por cada relacion sexual y se coloca a penas
el pene este erecto.

c) Se retira cuando el pene pierde la ereccion
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