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’

01 de Noviembre de 2023

LUGAR Secretaria Local de Salud

ACTA No.1

HORA: 3:26 p.m.

é-

T

PROPOSITO DE LA REUNION; Realizar seguimiento a la ejecucion de las actividades de la dimensién salud sexual y
reproductiva

TEMAS A TRATAR:

Revisién de las actividades enmarcadas en la dimension de salud sexual y reproductiva que se gjecutaron en el mes ,

Agosto por el Plan de intervenciones colectivas PIC.

DESARROLLO DE LA REUNI()N

DESCRIPCION / COMENTARIOS

Se inicia la reunidn presentando los participantes: Sonia Karina Uribe como coordinadora del PIC 2023 de la Clinica Giron
ESE, ia referente Ana Beatriz Galeano Reyes del PIC 2023, |a referente Natalia Lizarazo Serrano de la secretaria Local

de Salud, e! director de Salud Publica Dr. Omar Augusto Ariza Ocampo.

La coordinadora PIC 2023 de !a Clinica Girén ESE presenta soportes de ejecucion de las actividades que segun ia

enumeracion dentro de! anexo técnico PIC corresponden a las actividades 2,5,6,7,9

N

ACTIVIDAD PAS

AVANCE DE EJECUCION

Estrategia " Mi Proyecto de Vida es " Realizar
5 sesiones de informacion en salud mediante
el desarrollo de Taileres enfocados en los
ternas relacionados con educacion sexual y
reproductiva, derechos sexuales, prevencion
de enfermedades de transmision sexual y
métodos anticonceptivos enfocados en ia
prevencion de embarazo adolescente, asl
mismo en cada intervencion dar a conocer los
SSAAJ mediante el uso de material educativo
ltarnativo y entrega de premios al final de la
actividad con el objetivo de incentivar Ia
participacicn de los  adolescentes
adicionalmente se dejaré4 en cada institucion
una infografia con los temas socializados
anteriormente segun lineamiento Impartido
por la referente de salud sexual y reproductiva
a fin de favorecer la consolidacién vy
sostenibilidad del programa de educacion
para la sexualidad y construccion de
ciudadania como parte del Proyecto Educativo
institucional.

Esto se desarrollara desde el grado 8 hasta el
grado 11 en 3 colegios publicos urbancs, 3
colegios rurales..

Del avance de esta actividad, presentan los siguientes
soportes:
¢ Reunion de articulacion
Acta concertacion con el rector
Ficha técnica de la actividad
Informe ejecutivo
Evidencia fotografica

Observaciones en reunion:

Avance:

Se Abordaron dentro de lo requerido 1 Colegio del sector
urbano desarroliado en el colegio Mario morales abordando
los grados 8,9, 10y 11 adicionalmente se abordd un colegio
del sector Rura! desarrollado en el colegio San Jose de
Motoso desarroiiado en los grados 8,8,10 y 11 manejando
temas tales como Autoconocimiento, manejo de emociones
y estrés, concepto de sexualidad, Comunicacion asertiva y
funciones y componentes de la sexualidad, Pensamiento
critico y pensamiento creativo, derechos sexuales vy
reproductivos, Manejo de tensiones y estrés, manejo de
problemas y conflictes y infecciones de transmisidn sexual,
Relaciones interpersonales, métodos de planificacion
Familiar, Tora de decisiones, Riesgos del inicio de una vida
sexual, Clausura de la actividad

Psicoeducacion en salud sexual y reproductiva con

transversalizacion en habilidades psicosociales
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Colegio Mario Morales

e 5sesion: 8, 11,14,18 y 25 de agosto del 2023.
Se realizd un ciclo educativo de 1 sesidn en el colegic Mario
Morales delgado nuevo Giron, Tuvo una participacién de 325
estudiantes de los grados 8, 9, 10 y 11 en su totalidad,
desarrollando |la estrategia salud sexual y reproductiva con
transversalizacién en habilidades psicosociales

Colegio San Jose de Motoso
e 5sesion: 3,10y 17 de Agosto del 2023.

Se realiz6 un ciclo educativo de 1 sesién en el colegio San
Jose de Motoso |, Tuvo una participacion de 74 estudiantes de
ios grados 8, 9, 10 y 11 en su lotalidad, desarrollando Ia
estrategia salud sexual y reproductiva con transversalizacion
en habilidades psicosociales con la clausura de |a actividad

Durante el mes de Agosto se planed y se ejecuto el 6.66 % de
las actividades.que corresponde a 2 de las 30 actividades a
realizar. Con avance total acumulado de |a actividad del 50%

Implementar una cufia radial, video y post de
publicacién en redes sociales una vez a la
semana en la administracion, 1PS y EPS
publicas y privadas que motiven a la comunidad
de! Municipio de Girdn a ingresar a los
controles prenatales poblacidon en general y
migrantes

Del avance de esta actividad, presentan los siguientes
soportes:

e Ficha técnica de la actividad

¢ Informe ejecutivo

» Evidencia fotografica

Observaciones en reunion:

Avance:

Implementacion de cuiias radiales video y post de publicacion
en redes sociales

1. 7,9,10,11,16,17,18,19 de Agosto del 2023 transmisién
de curias radiales

2. Durante el mes de Agosto 2 post de publicacién y 1
video publicitario
Total publicaciones realizadas: 11

Se planted [a ficha con la pianeacion de las tematicas a abordar
en las 28 publicaciones de las cuales 11 de ellas se
desarrollaron durante el mes de Agosto.

Las 11 “publicaciones realizadas en el mes de agosto,
corresponden a un avance del 39.28%,

Realizar 8 encuentros con las madres FAMI
en donde se desarrollaran intervenciones

Del avance de esta actividad, presentan los siguientes
soportes:
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de informacién en salud sobre temas
relacionados con la preparacion de
maternidad y patermnidad. de informacién en
salud con las madres FAMI y agentes
educativas del Municipio de Girén , con un
minimo de 50 participantes en temas
relacionados con la preparacién para la
maternidad y paternidad, se realiza entrega
de refrigerio

Informe gjecutivo

Acta

Ficha tecnica
Convocatoria

Planillas de asistencia
Evidencias fotograficas

Observaciones en reunién:

Avance:

Durante el mes Agosto se ha realizado el desarrollo de la
actividad con un avance del 16.66%% que corresponde a 1 de
6 actividades ,para un avance total acumulado de la actividad
del 50.0% correspondiente a 3 actividades de un total de 6
actividades

Se ejecutaron dentro de lo requerido 1 encuentro con las
madres comunitarias FAMI manejando temas como:Trabajo de
parto, signos de depresién postparto a un total de 70 madres
comunitarias FAMI del municipio de Girén Santander
abordadas durante cada sesién educativa.

Se desarrollé el dia 25 de Agosto del 2023 en el auditorio de la
Clinica Girén E.S.E.

Realizar dos jornadas de informacién en salud
por medio de taller educativo con alumnos vy
padres de familia en 4 Colegios de sectores
rurales y 5 colegios urbanos que incluya
poblacién migrante, con minimo 30 personas
en cada intervencidén realizada, los temas a
abordar seran: planificacién familiar e ITS, para
la poblacién general se tendrén pruebas de
tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis con previo
consentimiento informado,se entregara
material educativo, preservativos.

Del avance de esta actividad, presentan los siguientes
soportes:

informe ejecutivo

Acta

Ficha técnica
Convocatoria

Planillas de asistencia
Evidencias fotograficas

Observaciones en reunign:

Avance;

Se plante6 la ficha con ia planeacion de las tematicas a abordar
en los 9 colegios de los cuales 3 se abordaron durante el mes
de Agosto con el primer taller l0s dias 8, 9 y 17 de Agosto del
2023 y el segundo taller los dias 22, 23 y 24 de Agosto del 2023

Se contd con ia asistencia de un total de 54 padres de familia
del colegio Mario morales, 48 padres de familia del colegio San
Juan y 60 padres de familia del colegio Motoso las cuaies se
llevaron a cabo respectivamente.
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Los 3 colegios abordados en el mes de agosto, corresponden
a un avance del 33.33%. ”
Realizar 20 jornadas de infoermacién vy | Del avance de esta actividad, presentan los siguientes

educacion en salud sexual y reproductiva con
un minimo de 15 personas por jornada, en la
universidad UTC abarcando temas en
derechos sexuales vy reproductivos vy
prevencion de ITSNIH. para la poblacién
general se tendran pruebas de tamizaje de VIH,
sifilis y hepatitis con previo consentimiento
informado,se entregard material educativo,
preservativos.

soportes:

informe ejecutivo

Acta

Ficha técnica
Convocatoria

Planillas de asistencia
Evidencias fotograficas

Observaciones en reunion:

Avance

Se planted la ficha con la planeacién de las teméticas a abordar
en las 20 jornadas de las cuales 12 de ellas se desarrollaron
durante el mes de Agosto. Se contd con la asistencia de un
total de 190 estudiantes de las unidades técnicas de colombia
las cuales se llevaron a cabo respectivamente.

e .
Las 12 jornadas realtzeﬂas en el mes de agosto, corresponden
aun avance del 60%.

Quedando de conformidad tanto los referentes de la secretaria Local de Salud'y los representantes de |a Clinica Girén
ESE, se procede a firmar por quienes intervinisron.

JULIO DEL 2023 AGOSTO DEL 2023 TOTAL ACUMULADO
Numeracion Valor asignado TDI: I Val
ota alora
de a la Actividad % de Valora % de Valor a °t tal
Actividad avance pagar avance pagar astim 1 pagarlota
ulado | acumulado
| 2023
2 12.000.000 43,29% 5.200.000 6.66% 800.000 7 50% 6000.000
5 6.160.000 39.28% 2.420.000 - | 39.28 2.420.000
%
6 6.160.000 33.33% 2.053.333 16.66% 1.026.666 - 50% 3.079.999
7 12.400.000 33.33% 4.133.333..| 33.33 4,133.333
%
9 4.150.000 B0.0% | 2.490.000 7| 60.% | 2.490.000
TOTAL 40.876.000 JULIO 7.283.323 AGOSTO 10.869.999 18.123.332
Valor total por cobrar 40.870.000 10.869,999 18.123.332
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REGISTRO DE ASISTENCIA:
NOMBRE

CARGO

Sonia Karina Uribe Diaz

Coordinadora PIC 2023

Omar Augusto Ariza Ocampo

Director de Salud Puablica

Natglia Lizarazo Serrano

Referente secretaria de salud
de la dimension Sexualidad,
derechos sexuales y
reproductivos

Ana Beatriz Galeano Reyes

Referente PIC de la
dimension Sexualidad,
derechos sexuales y
reproductivos

Ao caleand




PRI AN - ]
: * Clinica
YULIA RODRIBUEZ - ALGALOESA ““ Giron

SECRETARIA DE SALUD

FICHA TECNICA

DIMENSION
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

META
Realizar un ciclo educativo de 5 sesiones en 1 colegio del sector urbano y 1 colegio del sector rural del
Municipio de Giron, con estudiantes de los grados 8, 9, 10 y 11 en su totalidad, desarrollando la estrategia
salud sexual y reproductiva con transversalizacion en habilidades psicosociales con la clausura de la
actividad.

ACTIVIDAD.

Estrategia "Mi Proyecto de Vida es". Realizar 5 sesiones de informacion en salud mediante el desarrollo
de Talleres enfocados en los temas relacionados con educacion sexual y reproductiva, derechos sexuales,
prevencion de enfermedades de transmision sexual y métodos anticonceptivos enfocados en Ia prevencion
de embarazo adolescente, asi mismo en cada intervencién dar a conocer los SAAJ mediante el uso de
material educativo llamativo y entrega de premios al final de la actividad con el objetivo de incentivar la
participacion de los adolescentes, adicionalmente se dejara en cada institucién una infografia con los temas
socializados anteriormente segun lineamiento impartido por la referente de salud sexual y reproductiva a fin
de favorecer la consolidacion y sostenibilidad del programa de educacién para la sexualidad y construccién
de ciudadania como parte del Proyecto Educativo Institucional. Esto se desarroliara desde el grado 8 hasta
el grado 10 del colegio Mario morales y Motoso

TALLER / TEMA FECHA
1. Autoconocimiento, manegjo de | Psicoeducacion en salud sexual y reproductiva con
emociones y estrés, concepto de |transversalizacion en habilidades psicosociales en el
sexualidad colegio Mario Morales y Colegio Motoso Durante el mes de

2. Comunicacion asertiva y funciones y | Agosto del 2023 .
componentes de |la sexualidad

3. Pensamiento critico y pensamiento
creativo, derechos  sexuales vy
reproductivos

4. Manejo de tensiones y estrés, manejo
de problemas y conflictos y infecciones
de transmisién sexual

5. Relaciones interpersonales, métodos de
planificacion Familiar

6. Toma de decisiones, Riesgos del inicio
de una vida sexual

7. Clausura de la actividad

DURACION No. DE PARTICIPANTES

Una hora por sesién en donde se impartiran dos | Estudiantes del colegio Mario Morales y Colegio Motoso
temas. Correspondiente a los grados 8,9 10y 11

POBLACION OBJETO MATERIALES:
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Estudiantes del colegio Mario Morales y Colegio 1. Infografia sobre derechos y deberes sexuales y
Motoso reproductivos  .infografia de métodos de
planificacion familiar
2. Infografia del concepto de sexualidad, funciones y
componentes
3. Papel bond, marcadores. ‘
4. Bombas de color: rojo, morado, verde, azul y
amairillo
5. Hojas en blanco,
6. Trozos de tela.
7. Papelitos de color. rojo, morado, verde, azul y
amarillo.
8. Octavos de Cartulina
9. Pliegos de cartulina y de carton "paja
10. incentivos para los estudiantes ( Galletas, dulces,)
11. video beam, parlante micréfono, computador
OBJETIVO GENERAL OBJETIVOS ESPECIFICOS
Educar a escolares de grado , 8, 9, 10y 11 del 1. Potenciar en los escolares del grado, 8,9, 10y 11
colegio Maric Morales y Colegio Motoso del pertenecientes al colegio Mario Morales y Motoso
Municipic de Girén en salud sexual y del municipio de Giron conductas
reproductiva con  transversalizacién en comportamentales saludables al hacer uso de las
habilidades psicosociales para la vida durante habilidades psicosociales para la vida.
el tercer trimestre del afio 2023. 2. Desarrollar habilidades, a partir de una educacién
) . ) activa que propicie que las los estudiantes
Bnndar_ a |la 'Ct?mun;dad educativa constru;qan nue\FJ)os coqnocimient):)s, significados vy
oportunidades pedaggglcas para §I desarrollc posibilidades de vida.
de las competencias necesarias en la
construccion de un proyecto de vida con sentido 3. Crear cambios en los comporntamientos, actitudes y
conocimientos relatives de la  sexualidad,
Promover conductas sexgales responsables en fomentando la salud en general y la salud sexual en
adolescentes por medio de la toma de particular
decisiones desde el pensamiento critico
proporcionandc informacién acerca de la
sexualidad, sus funciones, sus componentes,
sus derechos, sus deberes y derechos sexuales
y reproductivos. Asi mismo, |a identificacién de
riesgos que implica el inicio de la vida sexual
realizando énfasis en el ABC de la proteccién.
METODOLOGIA
Psicoeducacion en salud segun lo planteado en el marco conceptual y metodoldgico para el desarrollo de la
educacion para |a salud en donde se enfatice el enfoque de derechos, género, desarrollc humano y curso de
vida al uso de herramientas pedagogicas tales como: talleres tedrico-practicos en donde se empodere al
adolescente inicial, medio y tardio en el uso de habilidades psicosociales para la vida (HpV).
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METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

Primera sesién de psicoeducacion con énfasis en: autoconocimiento, manejo de emociones y estrés,
concepto de sexualidad

Hora

Nombre de la
Actividad

Descripcion

10 min

Bienvenida

Pre-test actividad
relacionada con el
Autoconocimiento. (
Estrategia "Mi arbol”

Se desarrollara la estrategia “Mi arbol” en donde el estudiante
reconoce las propias capacidades y éxitos que constituyen los
recursos para enfrentar situaciones, en donde: en el tronco se
debe escribir el nombre, en las raices cada habilidad,
capacidad y fuerza, en los frutos o flores cada éxito y las hojas
caidas cada inseguridad, limitacion u obstaculos.

5 min

Abordaje del Tema

Se realizard Socializacion del autoconocimiento a través de
un video educativo en donde se mencionara la importancia del
mismo ya que es una herramienta que les permite potenciar
sus habilidades y destrezas a fin de que se conviertan en pieza
clave en el logro de sus metas. Adicionalmente el
autoconocimiento es clave en la educacion en salud sexual y
reproductiva, ya que es una herramienta que empodera a los
adolescentes frente a la necesidad de defender sus principios
e ideales, aumentar su autoestima y desarrollar el respeto y
amor por su cuerpo y su identidad como persona

10 min

Sexualidad

Abordaje del Tema

Para abordar esta tematica se utilizaran imagenes alusivas al
concepto de sexualidad ver anexo con el fin de lograr
empoderar a los adolescentes frente a estos conocimientos
basicos y potencializar conductas sexuales responsables

20 min

Manejo de
Emociones y
Sentimientos:

Para el planteamiento de esta tematica se desarrollara la
estrategia “Intensamente” en donde el estudiante tenga la
capacidad de reconocer las emociones basicas debido a que
en este ciclo de vida existen cambios fisicos, psicologicos,
bioldgicos y sociales, haciendo que frecuentemente las
emociones y el deseo por vivir experiencias nuevas sea la
fuente de influencia de sus actos,dando paso a probleméticas
como el inicio de las relaciones sexuales a temprana edad.

Se armaran grupos de 5 en donde cada estudiante se le
muestra una flor hecha de bombas con colores en relacién
con las emociones de la siguiente manera: azul: tristeza,
amarillo: alegria, morado: miedo, verde: desagrado y rojo:
furia; se solicitara que cada estudiante elija la emocién con la
que mas afinidad sienta y a partir de alli se generara una
herramienta de gestion de la emocion. Ademas, se diligenciara
en el tablero la emocion predominante y de manera colectiva
y se disefian alternativas de solucion.
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PLAM DE INTERVENCIONFS COLECTIVAS
L M E S E

10 min

Pos test

Para el proceso de evaluacion se le pedira a los estudiantes
que conformen grupos de 4 personas para debatir las
preguntas planteadas que se mostraran a
continuacion,seguidamente los grupos pasaran al frente para
dar respuesta a las preguntas

1. ¢Quién soy? ¢ Qué quiero para mi vida? ;,cémo puedo
lograrlo?

2. ¢logre identificar mis fortalezas y debilidades?

3. ¢ Qué es la sexualidad, cuales son sus funciones vy
componentes?

4. ¢ Qué son las emociones y por qué son tan
importantes en nuestra vida?

5. ¢ Aprendiste a reconocer tus emociones y Ia
importancia de reconocerlas?

Segunda sesion de psicoeducacion con énfasis en: trabajo en equipo, comunicacién asertiva y funciones
y componentes de la sexualidad

10 min

Pre-test
Comunicacion
asertiva, trabajo en

equipo y funciones y
componentes de la
sexualidad

Para esta actividad se le pedira a los estudiantes que saquen
un hojay un lapicero, seguidamente se les dara a conocer las
preguntas las cuales seran proyectadas en el tablero,
finalmente los estudiantes en la hoja escribiran la opcion de
respuesta que considera cada uno.

l.as preguntas que se realizaran son las siguientes

1. Si alguien te interrumpe constantemente cuando estas
hablando, ;qué harias?

a) Me callo y espero a que termine de hablar.
b) Grito para que me deje hablar.

¢) Le digo que deje de hablar y espero a que termine para
seguir hablando

2: ;Cudles son las funciones y componentes de la
sexualidad?

2: Si alguien te pide que hagas algo que no quieres hacer,
¢qué harias?

a) Lo hago aunque no quiera.

b) Le digo que no quiero hacerlo pero lo hago de todas
maneras.

c) Le digo que no quiero hacerlo y busco una solucion
alternativa
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3: ¢ Me cuesta trabajar en grupo con mis comparieros de
clase? siiPor qué?

40 min

Abordaje del tema

Comunicacion

Comunicacion Asertiva:

Se desarrollard la estrategia “teléfono roto” en donde se
conformaran 3 filas con los estudiantes, seguidamente se les
dara a conocer la palabra en cada integrante de la primera fila.
se usaran las siguientes frases. Para el primer grupo "La
lluvia en Esparia cae principalmente en la llanura.”" Segundo
grupo "El pollo cruzé la caivetera para unirse al baile de los
patos. y el tercer grupo "El hipopétamo va al gimnasio para
su clase de yoga." Ese juego se realizara con el objetivo de
poner en practica la escucha activa; asi mismo permitira la
identificacién de los elementos basicos de la comunicacion y
potencializar el uso del comportamiento asertivo como parte
principal a la hora de relacionarse con terceros.

Asertiva: Teléfono
roto

Funciones y
componentes de la
sexualidad:
Construyamos  la
imagen e
indaguemos su
significado

Para abordar esta temética se entregaran a los grupos de
estudiantes rompecabezas relacionados con las funciones y
componentes de la sexualidad con el objetivo de armar y
construir el significado del mismo asi mismo se realizara
retroalimentaciéon en donde se mencionara la siguiente
informacién. La funcidn Reproductiva: hace referencia a los
roles dentro de la maternidad y paternidad para criar o cuidar
a un individuo, la funcidn Comunicativa Implica |la forma de
comunicarnos, respetar los derechos de la otra persona y
construir relaciones saludables, en la funcion Erética es
donde se experimenta disfrute y placer a través de los cinco
sentidos, y la funcion Afectiva es donde se experimenta
Interés genuino en el otro, tomar decisiones pensando en el
bien de ambos.

por otra parte se realizard
componentes de |la sexualidad
1:Roles de Género: Son las construcciones sociales de los
comportamientos genericos que deben tomarlas mujeres y los
hombres.

2:ldentidad de género: Es el concepto que se tiene de uno
mismo como ser sexual y emocional. Percepcién de lo que
vivimos y sentimos desde la experiencia.

3:Orientacion Sexual: Es la capacidad de sentir una
atraccidn sexual, erdtica, emocional, romantica y psicologica
hacia la otra persona.

L Lesbianas: Mujer que siente atraccidn sexual hacia otra
mujer.

G Gay: Hombre que siente atraccion sexual hacia otro
hombre.

B Bisexual: Persona que siente atraccién por persona del
mismo sexo o del sexo opuesto,

retroalimentacion de los
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T Transgénero: personas que no se sienten identificadas con
el género con el que nacieron.

I Intersexuales: discrepancia entre los genitales intemos y
externos.

Q Queer: Personas que no se identifican con ningun género.

+: Personas que no se engloban en ninguna de las
definiciones anteriores

Trabajo en equipo:
Trabajo en equipo:
Unidos por las | Se implementara la estrategia “Unidos por las manos” en
manos donde se entrelazan los estudiantes al hacer uso de las
manos y ellos tendran que desenredarse sin soltar el nudo; en
esta actividad se pondra en practica el uso de la comunicacion
asertiva, el trabajo en equipo y la capacidad de liderazgo,
ademas permitira potencializar el desarrollo de relaciones
interpersonales con objetivos en comun y desarrollo de
habilidades en conjunto.

Para realizar el proceso de evaluacion de esta sesion se le
10 min Pos test pedird a los estudiantes que saquen una hoja y un lapicero,
seguidamente se dictaran las preguntas y posibles opciones
de respuesta que se muestran a continuacion. finalmente el
estudiante colocara su respectiva respuesta

1: Si tienes un problema con alguien ; Qué harias?

A) Me guardo el problema para mi mismo

B) B) me enojo y se lo digo a todos mis amigos

C) Hablo con la persona directamente y trato de resolver
el problema

2:¢Cuales son las funciones y los componentes de la
sexualidad y que significado tiene cada una de ellas?

3: Si alguien te trata mal o te hace dafio ¢, Que harias?

A} Me callo y no digo nada

B) Me enojo y trato de hacerle dafio a esa persona
también

C) le digo que me ha hecho dafio y trato de solucionar el
problema

Tercera sesion de psicoeducacion con énfasis en; Pensamiento critico y pensamiento creativo, derechos
y deberes sexuales y reproductivos

Se conformaran 3 grupos de estudiantes en donde se
entregaran 10 letras para que conformen “ UNA PALABRA”,
posteriormente a la actividad se realizara retroalimentacién y
Pre-test se analiza qué tan critica y creativamente estan pensando y
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Pensamiento
Critico,
pensamiernto
creativo

20 min e Pensamient | actuando los estudiantes
o critico (
Arma “UNA | Se escogen 6 estudiantes voluntariamente se le pide que elija
PALABRA” | un objeto que haya en el salén por ejemplo la mesa, se le
pedira que describa una funcién diferente para el cual esta
. disefiado  dicho  objeto, seguidamente se hara
Pensamient | retroalimentacion y se dara a conocer la importancia del
o creativo pensamiento creativo y ia innovacién
Se eligen un grupo de estudiantes, seguidamente se indaga
e Derechos cuéleg derechos y deberes sexuales y repntoductivos. conocen,
sexuales y postenorm‘el’"ete se pegar'an en el tablgro d.|feren?es imagenes,
reproductivo se.le.as pedlrg a los estudiantes que visualice la imagen y que
s adivinaran si corresponde a un derecho o deber reproductivo,
adicionalmente se describe el significado, finalmente se
realizara retroalimentacion
15 min Abordaje deltema | Se dara a conocer la temética a través de videos educativo

ya que a través del pensamiento critico se puede analizar y
reflexionar las situaciones que se presentan, buscando de
esta manera salidas creativas a las dificultades que se viven,
por lo tanto es de importancia involucrar el desarrolio de este
pensamiento en el proceso de ensefianza-aprendizaje para
permitirle al estudiante crecer como persona a nivel cognitivo
y mejorar sus relaciones sociales por tanto el desarrolio del
pensamiento critico, la argumentacion es uno de los
elementos importantes ya que permitira que los estudiantes
den a conocer sus ideas u opiniones de manera clara,
justifiquen sus acciones y defiendan sus puntos de vista sobre
alguna situacién, respetando la opinién del otro y liegando a
acuerdos con relacién a la sexualidad

Derechos y deberes
sexuales y
reproductivos

Por medio de un cuadro comparativo se dardn a conocer [os
derechos y deberes sexuales y reproductivos, asimismo se
enfatizara en la importancia de conocerios de modo que
buscan garantizar que los estudianies puedan tomar
decisiones sobre su vida sexual y reproductiva con libertad,
confianza y seguridad

Derecho y deber de la libertad sexual: ia libertad sexual
contempla la posibilidad del desarrollo del potencial sexual de
los individuos. Sin embargo, esto excluye toda forma de
coercion, explotacion y abusos sexuales en cualquier tiempo
y situacion de [a vida

El derecho y deber de la autonomia, integridad vy
seguridad sexuales del cuerpo: la capacidad de tomar
decisiones propias sobre |a vida social dentro del contexto de
la ética personal y social. También estan incluidas la
capacidad de centrol y disfrute de nuestros cuerpos, libres de
tortura, mutilacién y violencia de cualquier tipo.

Derecho y deber a la privacidad sexual: las conductas
individuales realizadas en el ambito de la intimidad no deben
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interferir en los derechos sexuales de otros

El derecho y deber a la equidad sexual: se opone a todas
formas de discriminacion del sexo, género u orientacion sexual
El derecho al placer sexual: El placer sexual, incluyendo el
autoerotismo, es fuente de bienestar fisico, psicolégico,
intelectual y espiritual.

El derecho a la expresién sexual emocional: la sexualidad
va mas alla del placer erdtico o los actos sexuales, toda
persona tiene derecho a expresar su sexualidad por medio de
suUs componentes

El derecho a la libre asociacién sexual: establecer cualquier
tipo de asociaciones sexuales responsables

El derecho y deber de la toma de decisiones
reproductivas, libres y responsables: derecho a decidir
tener o no hijos, cuantos hijos y el espaciamiento entre cada
uno, derecho al acceso pleno a los métodos de planificacion
El derecho a la informacién basada en el conocimiento
cientifico: este derecho implica que la informacion sexual
debe ser generada a través de la investigacion cientifica libre
y ética, asi como el derecho a la difusion apropiada en todos
los niveles sociales

El derecho a la educacién sexual integral: este proceso
debe involucrar a todas las instituciones sociales como
colegios, centros de salud, etc.

El derecho a la atencion de la salud sexual: la atencién de
la salud sexual debe estar disponible para la prevencién y el

tratamiento de todos los problemas, preocupaciones vy
trastornos sexuales.

10 min

Pos-test

Para realizar el proceso de evaluacidn de esta sesion se le
pedira a los estudiantes que saquen una hoja y un lapicero,
seguidamente se dictaran las preguntas y posibles opciones
de respuesta que se muestran a continuacion. finalmente el
estudiante colocara su respectiva respuesta
1) ¢ Que es el pensamiento critico
2) ¢ Diferencia entre pensamiento critico y pensamiento
creativo
3) ¢ Cuales son los derechos y deberes sexuales y
reproductivos de la sexualidad?
4) Considera importante aplicar el pensamiento critico
durante la vida cotidiana por ejemplo si obtengo mas
informacién en cuanto a la sexualidad y su importancia

Cuarta sesion de psicoeducacion con énfasis en: manejo de tensiones y estrés, manejo de problemas y
conflictos y infecciones de transmisién sexual

10 min

Pre-test
e Resolucion
conflictos

¢ |[nfecciones

Para esta actividad se le pedira a los estudiantes que
de | saquen un hoja y un lapicero, seguidamente se daran a
conocer las preguntas las cuales seran proyectadas en
el tablero, finalmente los estudiantes en la hoja
de | escribieran la opcién de respuesta que consideraba
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transmisién sexual | cada uno
ITS 1) .¢ Que es un conflicto y cuales son las diferentes
formas en que puede manifestarse
e Manejo de 2) ¢ Que consecuencias puede tener un conflicto

tensiones y estrés

no resuelto
3) ¢ Conoces alguna infeccion de transmision
sexual? ¢ Cual?

4) De acuerdo a sus experiencias, manifiestan que
es el “estrés”

30 min

Abordaje del tema
Resolucion de conflictos

Se presentara el tema conforme al contenido del marco
tedrico. Enfatizando en los pasos y técnicas para el
manejo de conflictos. seguidamente se realizari una
dinamica grupal donde se pretende ensefiar a los
participantes a resolver un problema, ademas de medir
las capacidades del grupo ante una situacién
problematica y describir alternativas para encontrar la
solucion.

Se da una hoja de papel a cada miembro del grupo para
que escriba el problema que haya detectado
recientemente. Se doblan las hojas y se guardan en una
bolsa.

Por orden, cada participante ira sacando una hoja de la
bolsa y la leera en voz alta, mientras que otro miembro
del grupo ira anotando lo que se haya dicho en el
tablero. Una vez apuntados todos los problemas, se
elige uno para resolver por votacion.

Una vez elegido el tema, se debate qué ha pasado v,
debajo del tema elegido, en el tablero, se dibujan dos
columnas. En una las ventajas o aspectos positivos de
la cuestion debatida, mientras que en la otra se
apuntaran desventajas o aspectos negativos.

Infecciones de transmision
sexual (ITS)

Se presentara el tema conforme al contenido del marco
tedrico. Enfatizando los riesgos del inicio de la vida
sexual. y la importancia de las conductas sexuales
responsables, dado que “aproximadamente 19 millones
de ITS ocurren cada afio en los Estados Unidos, de las
cuales un numero desproporcionado (9 miliones) ocurre
en adolescentes”.

Los adolescentes son considerados poblacion especial
en el estudio de la atencién de las ITS en Estados
unidos, las infecciones por el virus del papiloma
humano, clamidia y gonorrea tienen las tasas mas altas
en adolescentes y adultos jovenes, entre las cosas que
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contribuyen al aumento del riesgo son: el comienzo
sexual temprano, miltiples parejas sexuales, parejas
sexuales secuenciales, no uso de condén y dificultades
para acceder en la salud sexual. Posteriormente se
seleccionara un grupo de estudiantes y se mostraran
una serie de imagenes en donde el estudiante
mencionara a qué infeccion de transmision sexual
pertenece y cual es su significado

Manejo de tensiones vy
estrés

Se expondra el tema conforme al contenido del marco
tedrico, puesto que esta habilidad permite identificar las
fuentes de tension y estrés en la vida cotidiana, saber
reconocer sus distintas manifestaciones y encontrar
vias para eliminarlas o contrarrestarlas de manera
saludable. seguidamente se ensefiaran técnicas de
relajacién como lo son las técnicas de respiracion y
meditacion a través del audio “ Relajacion Basica
Alfredo besosa”

10 min

Pos-test

Para realizar el proceso de evaluacion de esta sesion
se le pedira a los estudiantes que saquen una hoja y
un lapicero, seguidamente se dictaran las preguntas y
posibles opciones de respuesta que se muestran a
continuacion. finalmente el estudiante colocard su
respectiva respuesta

1) ¢ Cudales son los pasos para resolver un
conflicto?

2) ¢, Mencionas 3 infecciones de transmisién
sexual?

3) Qué técnicas podemos usar para €l manejo de
tensiones y estrés

Familiar

Quinta sesion de psicoeducacion con énfasis en: Relaciones interpersonales, métodos de planificacion

10 min

Pre-test:
e Relaciones
interpersonales
¢ métodos de
planificacion
Familiar

Para esta actividad se le pedird a los estudiantes que
saqguen un hoja y un lapicero, seguidamente se daran a
conocer las preguntas las cuales seran proyectadas en
el tablero, finalmente los estudiantes en la hoja
escribieran la opcion de respuesta que considera cada
uno.
1)¢,Qué harias si alguien te pidiera un favor que no te
sientes comodo/a haciéndolo?

a) Lo hago porque no puedo decir que no

b) Ledigoquenoyya

c) Le digo que no y muestro mis razones
2) ¢, Como responderias a alguien si te dijera algo que
no estas de acuerdo

a) Loignoro y le sigo la corriente

10
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b) Entro a discutir con él, haciéndolo cambiar de
parecer a como dé lugar
c) Le doy mi punto de vista sin querer cambiar la
de el
3) Conoces algun método de planificacion familiar ¢,
cuales?
4) Conoces como funcionan fos métodos de

planificacién familiar
5) ¢Sabes cémo adquirir fos métodos de planificacion
familiar?

30 min

Abordaje del tema
Relaciones
interpersonales

Se presentara el tema conforme al contenido del marco
tedrico por medio de un video educativo. con enfoque
desde la salud sexual y reproductiva para fundamentar
las relaciones respetuosas y responsables en los
estudiantes. lbarguen que aborda las relaciones
interpersonales, al respecto dice: «El término relaciones
esta ligado a vinculos e interacciones, es decir, cuando
una persona establece relacion con algo o alguien,
estas suelen darse en contextos o situaciones
diferentes». En cuanto al concepto de interpersonal,
afirma que: «Es lo ocurrido entre personas o seres
humanos» (lbarguen, 2014),

por lo anterior se podria inferir que las relaciones
interpersonales, son el conjunto de lazos, vinculos o
interacciones que se dan enire las personas.
Seguidamente se realizara una actividad que consistira
en que una musica suena a la vez que los estudiantes
caminan por el salon. Cuando la musica se detenga,
cada persona abrazara a otra. La musica continuara, los
estudiantes volveran a bailar (si quieren, con su
compafiero). La siguiente vez que la misica se detenia,
se abrazan tres personas. El abrazo se va haciendo
cada vez mayor, hasta llegar al final. (En todo momento
ninguin/a pueda quedar sin ser abrazado

Métodos de planificacion
Familiar

Se presentara el fema conforme al contenido del marco
tedrico por medio de una infografia. Puesto que es
importante esta informacién, ya que los anticonceptivos
ayudan a proteger a los adolescentes contra un
embarazo y contra el contagio de enfermedades
durante la actividad sexual. Es importante que todos los
adolescentes aprendan acerca de la anticoncepcion
para que tengan la informacion necesaria para tomar
decisiones seguras y saludable Ver anexo,
posteriormente se mostraron imagenes de los metodos
de planificacién familiar, se van a elegir estudiantes
aleatoriamente con el objetivo que describan la imagen
a qué metodo de planificacion familiar corresponde y
cual es su funcion.

11
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10 min

Pos-test

Para realizar el proceso de evaluaciéon de esta sesion
se |e pedira a los estudiantes que saquen una hoja y un
lapicero, seguidamente se dictaran las preguntas y
posibles opciones de respuesta que se muestran a
continuacion. finalmente el estudiante colocard su
respectiva respuesta

1: ¢, Qué significa escuchar activamente a alguien?

a) Prestar atencion sélo a las paiabras que dice

b) Escuchar atentamente y prestar atencién tanto
a las palabras como a las emociones y el
lenguaje corporal de la persona que habia.

¢) Interrumpir a la persona que habla para dar tu
opinién

2: ¢, Qué significa ser asertivo?

a) Decir siempre lo que piensas sin importar el
impacto que pueda tener en los demas

b) Expresar tus opiniones y sentimientos de
manera clara y respetuosa, sin faltar al respeto
de los demas.

¢) Evitar conflictos y decir siempre lo que los
demas quieren escuchar

3:Describa los métodos de planificacion familiar que se
mencionaron en la infografia

Quinta sesién de psicoeducacion con énfasis en: Toma de decisiones, Riesgos dei inicio de una vida

sexual
Para esta actividad se ubicaran al frente del saién 3
Pre-test: cajas de regalo de diferente peso.

e Toma de . . o
decisiones ( El De a.1 estudiante elegirdn un regalo siguiendo los
juego de las bolsas | PaS08:
de regalo) 1. Elegir una boisa sin tocarla y decir por qué la han

e Riesgos del inicio slegido
de una vida sexual | 5 j evantar la bolsa para calcular su peso y decidir si

siguen eligiendo io quieren cambiarla con otra de ias
10 min

gue han o no han elegido los companeros

3. Palpar el regalo a través de la bolsa y optar de nuevo
por decidir si cambian o no de bolsa, diciendo el porqué
de la decision.

4. Abrir la boisa, mirar dentro y expresar su satisfaccion
0 no con la eleccion.

12
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Posterior a eso, todos los estudiantes del salon deberan
responder en una hoja las siguientes preguntas
basadas en lo que observaron:

1. ¢Es dificil tomar decisiones si no se tiene toda la
informacion?

2. ¢, Tomamos algunas veces decisiones sin pararnos a
pensar si tenemos toda la informacién que
necesitamos? por ejemplo si deseo iniciar una vida
sexual pero no tengo informacion de los métodos de
planificacion existentes

3. (En qué cuestiones elegimos sin pensar en las
consecuencias de las distintas decisiones y opciones?
por ejemplo si inicio una vida sexual sin estar
conscientes de los riesgos que se pueden presentar

4. ;Cuantas decisiones tomamos por intuicién? 5.
¢Influyen nuestros valores en la toma de decisiones por
ejemplo si iniciamos una vida sexual sin estar conciente
de lo que hacemos

30 min

Abordaje del tema

e Toma de
decisiones

¢ Riesgos del inicio
de una vida sexual

Se presentara el tema conforme al contenido del marco
tebrico de la ficha técnica de manera que los
estudiantes tengan la capacidad de aprender a tomar
decisiones con prudencia para poder elegir opciones
que apoyen el desarrollo, bienestar y armonia en las
relaciones adolescentes.

Usualmente se considera que los adolescentes no son
suficientemente maduros para tomar sus propias
decisiones, sobre todo en el area de la sexualidad por
lo tanto el personal de enfermeria debe un abordaje
giobal para resolver dudas y orientar de manera
adecuada suministrando informacion. Se realizo énfasis
en el método de toma de decisiones: RIACEDA el cual

Relajarse: Tiene que ver con prepararse para tomar la
decision, bajo un ambiente tranquilo, libre de estrés,
preccupacion o excesiva alegria.

Informarse: Buscar informacidn con personas que
conocen del tema.

Anticiparse: Cuestionarse sobre las consecuencias que
tendria si se toma X oY decision.

Compartir. Compartir ta situacién con una persona de
confianza y conocedora del tema.

Evaluar: Analizar los pros y los contras de tomar una u

13
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otra decision.
Decidir: Tomar la decision,
Actuar: Llevarlo a la practica.

Posteriormente se expuso un caso en el tablero con el
objetivo de poner en practica el método RIACEDA entre
los estudiantes se discutio su aplicacion al problema

Asimismo se dio a conocer los riesgos del inicio de la
vida sexual y el ABC de [a proteccidn. Este consiste en

Abstinencia
Basado en |a fidelidad

Uso del condén

“Disefiada por el Programa Nacional de Control del
SIDA (National AIDS Control Programme, NACP), con
el propdsito de establecer una respuesta nacional a la
epidemia caracterizada por la tolerancia, un fuerte
compromiso politico y el apoyo a quienes padecen la
enfermedad.”

También conocida como educacion sexual basada en la
abstinencia, es una politica de educacién sexual
basada en una combinacion de "prevencién de riesgos”
y reduccién de dafios que modifica el enfoque de la
educacion sexual basada en la abstinencia, al incluir
educacion sobre el valor del sexo seguro y el métodos
de control de la natalidad.

“La estrategia ABC (Abstain, Be faithful, use Condoms)
contempla las siguientes acciones:

La letra «A» por «abstinences, significa que lo prioritario
y 100% eficaz para prevenir la infeccion es abstenerse
de relaciones sexuales, es decir, recomendar a los
jovenes que retrasen al maximo el inicio de éstas.

Lo mismo se puede decir de la monogamia mutuamente
fiel, representada porla «B» de «be faithful» («sé fiel»).
Finalmente, y en el caso de que fueran rechazadas las
recomendaciones anteriores, se habla de la «C»,
recomendando el uso de condones, pero advirtiendo
que reducen, pero no eliminan totalmente el riesgo de
contagio.”

Para el proceso de evaluacidn de esta actividad se
10 min Pos-test realizara de la siguiente manera

14
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1. Todos los estudiantes del salén deberan escribir el
método RIACEDA sin ayudas visuales no verbales y se
le entregaré al educador

2: Los estudiantes describiran el ABC de la proteccion

Quinta Sesién: Clausura de ia actividad

3 min

Bienvenida

Se daré |a bienvenida a los estudiantes. se les explicara
la metodologia del evento

10 min

Pretest

Recordemos lo aprendido
durante las sesiones de
psicoeducacion de salud
sexual y reproductiva con
transversalizacién en
habilidades para la vida

Para esta actividad se realizard el juego tinto tango
mediante la frase “Yo vive mi sexualidad libre vy
responsable” en donde por cada estudiante ir3
circulando una bomba hasta que se termine de de decir
la frase, el estudiante que quede con la bomba
contestara la pregunta correspondiente. La preguntas
realizadas seran las siguientes
1: ¢ Qué es la sexualidad?
2: ¢Cudles son las funciones y componentes de la
sexualidad?
3:¢Mencione 3 derechos sexuales y reproductivos?
4. El Autoconocimiento es clave en la educacion en
salud sexual y reproductiva, ya que es una herramienta
que empodera a los adolescentes frente a la necesidad
de defender sus principios e ideales, aumentar su
autoestima y desarroliar el respeto y amor por su cuerpo
y su identidad como persona

1. Falso

2. Verdadero
5: Menciona 3 meétodos de planificacion familiar

30 min

Abordaje del tema

Integracién de todas las
teméticas

Se presentara el tema conforme al contenido del marco
tedrico de la ficha técnica por medio de actividades
ludico pedagodgicas.

Se iniciara la sesion explicando que se va a construir
una definicién sobre lo que el grupe considera que es |a
sexualidad. Cada uno/a optara por una o varias
palabras {(ideas) de lo que entienden por sexualidad, se
podran incluir varias rondas de aportar ideas, para
facilitar la participacion. Se procurara por mantener un
ntmo rapido de participacién, se buscaba la mayor
espontaneidad posible; pidiendo que digan las ideas
que primero les viniera a la mente, se pueden solicitar
la colaboracién de un par de adolescentes para que
escriban en una cartelera lo que se va diciendo, 0
escribirlo, las ideas, palabras, que se escribiran en la
cartelera, se agruparan en columnas diferenciadas, una
columna para chicas y otra para chicos, si alguien en el
grupo lo manifiesta se puede ampliar con otra columna
de sexo diferente, fiinalizado el tumo de aportaciones

15
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se debera abrir un espacio de reflexion sobre lo

plasmado, se lanzara la pregunta al grupo ;qué les
parecio? y se dejara un turno libre de participacién. No
se ahalizaran ni juzgaron las aportaciones.

Seguidamente se continuard con otra actividad para
recordar el tema relacionado con las infecciones de
transmision sexual y derechos sexuales y reproductivos
se iniciara |a actividad con la pregunta al grupo sobre si
alguien recordaba las ITS mas prevalentes a nivel de
Santander y de cudles derechos sexuales v
reproductivos se acordaban. Si existen personas que
contesten que si se les incluia en el grupo que va a
leerlos en voz alta para el grupo, si nadie los conoce si
no se completa el nimero de personas para leer los se
solicitar4 |la participacion. Posteriormente se realizara la
lectura de cada uno de ellos, Seguidamente se dirigira
una discusion hacia una reflexion del grupo sobre la
necesidad de la defensa de estos derechos vy la
importancia del conocimiento de las infecciones de
transmision sexual.

10 min

Pos-test

Para esta actividad pasaran al frente voluntariamente 3
alumnos de cada grado en representacién de su grupo
y realizaran un debate y reflexiéon de las siguientes
preguntas

1: ¢ Cuél es el concepto de sexualidad?

2! piensan que es necesario que existan los derechos
sexuales y reproductivos

3: Porque es importante tener conocimiento de las ITS

4: Qué creen que aportan los los derechos sexuales y
reproductivos

5. Qué ocurre si no se cumplen estos derechos
sexuales y reproductivos

6. Quiénes son las personas que pueden ser mas
facilmente excluidas de estos derechos.

20 min

Integracién ( Cierre del
evento)

Se realizard una integracion con los estudiantes en
donde habrd paricipacion del grupo SKA-NDALO
CIRCO y entrega de premios al grado que mas tenga
participacion durante la ejecucion de todas las sesiones
educativas

Los premios por participacion que se van a entregar van
a hacer afiches de Métodos de planificacidén familiar,
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Infecciones de transmision sexual, 1 kit que contenga
un toallas de papel, alcohol y un jabén, galletas y
dulces. Ver anexo

3 min - Se daran las gracias por la participacion durante todas
Despedida las sesiones y lo grato de trabajar con los estudiantes
del colegio Mario Morales

JUSTIFICACION

En Colombia estaba latente la necesidad de implementar una politica de salud sexual y repro

ductiva integral, que atendiera a los acuerdos adquiridos por el gobierno durante las conferencias Mundiales
Poblacion y Desarrollo y la Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer, convocadas por la Organizacion de
Naciones Unidas (ONU), cuyo objetivo era reconocer los Derechos Sexuales y Reproductivos (DSR) como
Derechos Humanos fundamentales. Como respuesta a este compromiso, en el 2003, se publica la Politica
Nacional para la Salud Sexual y Reproductiva (PNSSR), sin embargo, dicha politica abordaba las actividades
de intervericidn desde un enfoque bioldgico y médico, buscando de esta manera resolver el problema de
salud publica que presentaba el pais. A pesar de que, la politica habia generado un impacto positivo en la
poblacién, en el 2014 se le realiza una actualizacion que revive la lucha por los derechos sexuales y
reproductivos en el pais, haciendo énfasis en el enfoque de derechos, el enfoque de género, el enfoque
diferencial, y el modelo de los Determinantes Sociales de la Salud, resaltando el respeto

por la diversidad cultural y el pluralismo.

Durante la década de los noventa, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) impulsé la

iniciativa de promover |la educacion en habilidades para la vida en escuelas y colegios, como

herramienta para los nifios y jovenes, quienes debido a los cambios culturales y estilos de vida que venia
presentando la sociedad, crecian sin las destrezas suficientes para enfrentar los desafios y presiones dei
mundo contemporaneo.

Esta iniciativa estaba fundamentada en la revision de diferentes investigaciones alrededor del

mundo que reconocen el valor intrinseco de las habilidades psicosociales en la promocion de la salud y
desarrollo integral de nifios y jovenes. Sin embargo, fue sélo a comienzos del nuevo milenio cuando se le
otorga la importancia real a |las habilidades para la vida por parte de los paises de Latino Américay el Caribe,
aceptando que la educacion de estas habilidades crean en los nifios y jovenes habitos positivos de vida que
se convierten en factores protectores para problemas como: consumo de sustancias psicoactivas,
tabaquismo, inicio de relaciones sexuales a temprana edad, embarazo en adolescentes y el aumento de
infecciones de trasmision sexual.

En Colombia fue solo hasta 1998 que el Ministerio de Salud incorporé la educacién en Habilidades para la
vida en la Politica Nacional de Salud Mental, después de terminada la prueba piloto llevada a cabo por la
Fundacion Fe y Alegria, la cual, durante dos anos, capacitdé a docentes de diferentes regiones del pais
apoyados por organizaciones internacionales como la OPS y la OMS. Por Uitimo, es importante sefialar que
la OMS resalta que la respuesta a esta iniciativa depende en gran medida de la capacidad de los gobiernos,
las comunidades y las familias para desarrollar el potencial humano de sus nifios y jévenes.

£Qué son las habilidades para ia vida? Las habilidades para la vida son un grupo de

diez destrezas psicosociales y emocionales, propuestas por la OMS en 1993 para ser incluidas en la
educacion. Esta estrategia pedagdgica tiene como proposito formar a las nuevas generaciones para que
sean los protagonistas de su vida, siendo auténomos y

defendiendo sus ideales de manera positiva para el desarrollo de un mundo mejor. Como bien lo plantea la
Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), las habilidades para la vida facilitan la transicion hacia la
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madurez y la adopcidén de conductas positivas y que, la educacion en estas depende de |a capacidad de los
gobiemos,las comunidades y las familias para desarrollar el potencial humano de las nuevas generaciones
y las oportunidades que se le brinde. Esta estrategia de educacién permite el desarrollo moral de los
adolescentes, ademas de |la adquisicién de criterios para juzgar los intereses propios y de los demas,
teniendo en cuenta que el ambiente social tiene fuerte influencia sobre el comportamiento de los jovenes.
(OPS, 2001).

¢Cudles son las habilidades para la vida?

Las habilidades para la vida se dividen en tres grandes grupos, que buscan que el adolescente fortalezca
capacidades socio cognitivas y emocionales para enfrentar los problemas y retos del mundo contemporaneo.

a. Habilidades sociales: habilidades para negociacion/rechazo, confianza, cooperacion y empatia, relaciones

interpersonales y la comunicacion.

b. Habilidades cognitivas: habilidades para solucién de problemas, comprensién de consecuencias, toma de

decisiones, pensamiento critico y autoevaluacion.

¢. Habilidades para manejar las emociones: habilidades para el control del estrés, los sentimientos, y el

autoconocimiento.

l.a educacién en salud sexual y reproductiva desempefia un papel fundamental en la vida de los

adolescentes, ya que les brinda los conocimientos y herramientas necesarias para tomar decisiones

informadas y responsables sobre su sexualidad y salud reproductiva enmarcadas en la potenciacién de las

habilidades psicosociales para la vida. Varios estudios han encontrado que los procesos de educacion en la

poblacidn adolescente permiten:

1. Prevencion de embarazos no deseados: La educacion en salud sexual y reproductiva proporciona a
los adolescentes informacion sobre métodos anticonceptivos, planificacion familiar y prevencion de
embarazos no deseados, evitando consecuencias negativas a nivel emocional y social.

2. Prevencion de enfermedades de transmision sexual (ETS): Los adolescentes son especialmente
vulnerables a las ETS debido a su actividad sexual y falta de experiencia en relaciones sexuales. La
educacién en salud sexual y reproductiva les ensefia acerca de las ETS, su prevencion y la importancia
del uso de métodos de barrera y otras medidas de protecciéon. Con esta informacion, los adolescentes
pueden tomar decisiones mas saludables y reducir el riesgo de contraer ETS.

3. Promocion de relaciones saludables: .a educacién en salud sexual y reproductiva no solo se trata de
conocimientos biologicos, sino también de ensefiar a los adolescentes sobre la importancia de las
relaciones saludables y el respeto mutuo en base a la potenciacion de las habilidades psicosociales para
la vida. Estoincluye la promocion del consentimiento, la comunicacion abierta, el reconocimiento de los
limites personales y el entendimiento de la igualdad de género. Estas habilidades ayudan a los
adolescentes a establecer relaciones positivas y a evitar situaciones de abuso o violencia.

4. Desarrollo de la autoestima y la confianza: La educacion en salud sexual y reproductiva brinda a los
adolescentes un espacio seguro para explorar y comprender su propio cuerpo, asi como para abordar
inquietudes y preguntas. Al recibir informacién precisa y confiable, los adolescentes desarrollan una
mayor conciencia y comprensién de su propio cuerpo, lo que contribuye a fortalecer su autoestima y
confianza en sf mismos siendo estas habilidades psicosociales principales para la potenciacion del
autoconocimiento.

5. Empoderamiento y toma de decisiones informadas: La educacién en salud sexual y reproductiva
empodera a los adolescentes al proporcionarles la informacion y las habilidades psicosociales necesarias
para tomar decisiones informadas sobre su sexualidad y salud reproductiva. Esto incluye la capacidad de
decir "no" a situaciones no deseadas, comprender los derechos sexuales y reproductivos, y buscar
atencidon médica adecuada cuando sea necesario ademas, permiten el conocimiento de servicios de
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promocion de la salud y prevencion de la enfermedad: Servicios Amigables para Adolescentes y Jovenes
(SAAJ).

En resumen, la educacién en salud sexual y reproductiva transversalizada con las habilidades psicosociales
para la vida es esencial para los adolescentes, ya que les proporciona el conocimiento y las habilidades
necesarias para proteger su salud, prevenir embarazos no deseados, evitar enfermedades de transmision
sexual y establecer relaciones saludables. Ademas, promueve su empoderamiento y toma de decisiones
informadas, lo que contribuye a su bienestar fisico, emocional y social a lo largo de su vida.

Con la psicoeducacion en salud sexual y reproductiva con transversalizacién en habilidades psicosociales se
busca que los estudiantes participen y establezcan relaciones en fas que siempre prime el bienestar comdn.
Son las relaciones de pareja, familia, amigos y amigas o entre estudiantes, profesores y directivos las que
dan confianza en la norma, todos escuchan interesados al otro y aportan para el logro de fos proyectos de
vida de cada uno. Son relaciones en las que los conflictos se solucionan mediante el dialogo y el consenso
y en las que se intercambian puntos de vista con los demas. Ambientes donde las diversas opciones de vida
son posibles, gracias al respeto que hay por cada persona.

Estas sesiones educativas lGdico pedagdgicas que establecen relaciones positivas y saludables basadas
en el desarrollo de competencias basicas y en la creacién, en la institucion, de un ambiente democratico y
de confianza en el que los estudiantes expresan abiertamente sus ideas y preocupaciones sobre las
relaciones humanas y la sexualidad, y exploran responsablemente alternativas acordes con su etapa de
desarrollo y sistema de creencias. Asi, se genera un ciclo en el que los ambientes afectan en los sujetos, a
la vez que los sujetos transforman dichos

ambientes 0 contextos.
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CONCLUSIONES RECOMENDACIONES Y/O COMPROMISOS

1) La educacidn en salud sexual y| RECOMENDACIONES:
reproductiva con transversalizacién en
habhilidades para |a vida es esencial para

el desarrollo de los individuos en una 1) Impartir sesiones de psicoeducacion en salud
sociedad en constante cambio. Estas sexual y reproductiva a adolescentes de los grados
habilidades contribuyen al bienestar 8, 9, 10y 11 del colegio Mario Morales, Colegio san
emocional, las competencias sociales y Jose de Motoso

la toma de decisiones informadas. L.os
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estudios respaldan la eficacia de los
programas de educacion en habilidades

psicosociales, demostrando mejoras 2) Disefio de material educativo con enfoque en
significativas en diferentes aspectos del concepto de sexualidad, funciones y componentes,
desarrolio humano, al invertir en la derechos sexuales y reproductivos, métodos
educacién en habilidades psicosociales, anticonceptivos e infeccion de transmisién sexual.

se sientan las bases para una sociedad
mas resiliente, saludable y empatica

EVALUACION

SESION 1 — Autoconocimiento, Manejo de Emociones y Sentimientos, Conceptos Sexualidad:

Pre-test: Se desarrollara la estrategia “Mi arbol” en donde el estudiante reconoce las propias capacidades y
éxitos que constituyen los recursos para enfrentar situaciones, en donde: en el troncd se debe escribir el
nombre, en las raices cada habilidad, capacidad y fuerza, en los frutos o flores cada éxito y las hojas caidas
cada inseguridad, limitacion u obstaculos.

Pos test: Para el proceso de evaluacion se le pedira a los estudiantes que conformen grupos de 4 personas
para debatir ias preguntas planteadas que se mostraran a continuacion,seguidamente los grupos pasaran al
frente para dar respuesta a las preguntas

¢, Quién soy? ; Qué quiero para mi vida? ;,cémo puedo logrario?

1. ¢Logre identificar mis fortalezas y debilidades?
2. ¢ Qué es la sexualidad, cuales son sus funciones y componentes?
3. ¢ Qué son las emociones y par qué son tan importantes en nuestra vida?

4. ¢ Aprendiste a reconocer tus emociones y la importancia de reconocerlas?
SESION 2 - Comunicacion Asertiva, Trabajo en Equipo y Funciones y componentes de la Sexualidad:

Pre-test. Para esta actividad se le pedira a los estudiantes que saquen un hoja y un lapicero, seguidamente
se les dara a conocer las preguntas las cuales seran proyectadas en el tablero, finalmente los estudiantes
en la hoja escribiran la opcidn de respuesta que considera cada uno.

1: Si alguien te interrumpe constantemente cuando estas hablando, ¢ qué harias?
a) Me calio y espero a que termine de hablar.

b) Grito para que me deje hablar.

c) Le digo que deje de hablar y espero a que termine para seguir hablando

2: ; Cudles son las funciones y componentes de la sexualidad?

2. Si alguien te pide gque hagas algo que no quieres hacer, §qué harias?

a) |.o haao aunaue no auiera.
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ANEXOS:

" SEXUALIDAD
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Fuente: Profesional de Enfermeria Ana Galeano

SALUD

SEXUAL

ALGUNOS METOROS ANTICONCEPTIVOS QUE DEBERIAS CONOCER

METODOS HORMONALES

_PMPLANTE ANTICONCEPTIVD

USERACION DE HORMONA PADGESTINA DUE ESPESA EL MOCH EERVICAL.
IMPIGE EL PASO OE ESPERMATOZCIDES Y DISMINUYE LA FREGUENCIA DE
LA DVELAGION - 99.5% DE PROTECCION.

SUSPENDE LA.Umﬂt'LI'EI.&D‘f VITALIDAD 9E LOS ESPERMATOZ0:DES.
N0 PERMITEN ENGONTAAASE CON ELOVULB; K0 HORMBNAL - 93.5%
OE PROTECCION

. MLDORAS ANTICOCEPTIVAS

LIBRERACICK TEMPURAL DE PROGESTINA ¥ ESTROGENOS, GENERAN
EAMBIOS EN EL MOCO DEL CUELLO UTERIND. HACIENDOLD MAS £SPESO.
IAPIZE €1 PASQ OE ESFERMATOZIOES - 85.4 DE PROTECGHIN. DIARD

. ANTICONCERTIVO INVECTARLE

LIBERAGION TEMPORAYL. DE PABEESTINA ¥ ESTAGDEND AUE IMPIDEN
LA OVBLAGION AL SENFRAR CAMBICS EN EL MACA CERVICAL.
APLICACIAN MENSUAL 0 TRIMFSTRAL 4% DE PAOTELEIEN

METODOS DE BARRERA

. PRESERVATIVO FEMENING
REDUGE EL RIESGO DE INFECCIDNES DL TRANSMISION SEXUAL:
CUBIERTA BIE LATEX QUE SE ADAPTA A LA VAGINA. FORMA UNA BARRERA
ENTRE EL SEMEN ¥ LA VLEINA: IMPIDE EL PASG DE ESPERMATOZGIDES.

' PRESERVATIVE MASCULING
REDUCE EL RIESBU OE INFECCIONES DE THANSMISION SEXUAL:

. CUBIERTA DT { ATEX QUE SE ADAPTA AL PENC, FORMA UNA BARRERA

ENTRE £1. SEMEN Y LA VAGINA: IMPIUF EL PASO DE ESPERMATOZOIRES

GRON cies -2

gooss

Fuente: Profesional de Enfermeria Ana Galeano

PN caeano

PROFESIONAL RESPONSABILE: Ana Beatriz Galeano Reyes

21



GIR\“N

Se Hwifo “  Clinica r‘
YULIA RODRIGUEZ A GALOT S, ‘4 Giron -
SECRETARIA DE SALUD
FLAN DE INTERVENCICNES COLECTIVAS

CoHEL ZIRON FSE

INFORME EJECUTIVO

SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

EVENTO REALIZADO

ACTIVIDAD AVANCE DE LA ACTIVIDAD

Estrategia "Mi Proyecto de Vida es”. Realizar | 1. Psicoeducacion en salud sexual vy
5 sesiones de informacion en salud mediante el reproductiva con transversalizacién en
desarrollo de Talleres enfocados en los temas habilidades psicosociales.

relacionados con educacién sexual vy
reproductiva, derechos sexuales, prevenciéon e 5 Sesién: 3,10 y 17 de Agosto del
de enfermedades de transmisién sexual y 2023.

métodos anticonceptivos enfocados en la
prevencion de embarazo adolescente, asi| En el mes de Agosto se ejecutd el 3,33% de
mismo en cada intervencion dar a conocer los { las actividades, lo cual corresponde a 1
SAAJ mediante el uso de material educativo | sesion de psicoeducaciéon en salud sexual y
llamativo y entrega de premios al final de la | reproductiva con transversalizaciébn en
actividad con el objetivo de incentivar la| habilidades psicosociales para la vida,
participacién de los adolescentes, | realizada en el colegio San Jose de Motoso
adicionalmente se dejard en cada institucién | lo dias 3, 10 y 17 de Agosto de 2023 hubo
una infografia con los temas socializados { participacion de 74 estudiantes de los grados
anteriormente segun lineamiento impartido por | 8,9,10y 11

la referente de salud sexual y reproductiva afin
de favorecer la consolidacidon y sostenibilidad
del programa de educacién para la sexualidad
y construccion de ciudadania como parte del
Proyecto Educativo Institucional. Esto se
desarroliara desde el grado 8 hasta el grado 11
en 3 colegios publicos urbanos y 3 colegios
rurales.

OBJETIVO

Educar a escolares de grado 8, 9, 10 y 11 del colegio San Jose de Motoso del Municipio de
Girdn en salud sexual y reproductiva con transversalizacion en habilidades psicosociales para
la vida durante el tercer trimestre del afio 2023.

Promover conductas sexuales responsables en adolescentes por medio de la toma de
decisiones desde el pensamiento critico proporcionando informacion acerca de |la sexualidad,
sus funciones, sus componentes, sus derechos, sus deberes y derechos sexuales y
reproductivos. Asi mismo, la identificacién de riesgos que implica el inicio de la vida sexual
realizando énfasis en el ABC de la proteccion.

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION
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En Colombia estaba latente la necesidad de implementar una politica de salud sexual y repro
ductiva integral, que atendiera a los acuerdos adquiridos por el gobierno durante las
conferencias Mundiales Poblacién y Desarrollo y la Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer,
convocadas por la Organizacion de Naciones Unidas (ONU), cuyo objetivo era reconocer los
Derechos Sexuales y Reproductivos (DSR) como Derechos Humanos fundamentales. Como
respuesta a este compromiso, en &l 2003, se publica la Politica Nacional para la Salud Sexual
y Reproductiva (PNSSR), sin embargo, dicha politica abordaba las actividades de intervencién
desde un enfoque bioldgico y médico, buscando de esta manera resolver el problema de salud
publica que presentaba el pais. A pesar de que, la politica habia generado un impacto positivo
en la poblacion, en el 2014 se le realiza una actualizacidén que revive la lucha por los derechos
sexuales y reproductivos en el pais, haciendo énfasis en el enfoque de derechos, el enfoque
de género, el enfoque diferencial, y el modelo de los Determinantes Sociales de la Salud,
resaltando el respeto

por la diversidad cultural y el pluralismo.

Durante la década de los noventa, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) impulsé la
iniciativa de promover la educacion en habilidades para la vida en escuelas y colegios, como
herramienta para los nifios y jovenes, quienes debido a los cambios culturales y estilos de vida
que venia presentando la sociedad, crecian sin las destrezas suficientes para enfrentar los
desafios y presiones del mundo contemporaneo.

Esta iniciativa estaba fundamentada en la revision de diferentes investigaciones alrededor del
mundo que reconocen el valor intrinseco de las habilidades psicosociales en la promocion de
la salud y desarrollo integral de nifios y jovenes. Sin embargo, fue sélo a comienzos del nuevo
milenio cuando se le otorga la importancia real a las habilidades para la vida por parte de los
paises de Latino América y el Caribe, aceptando que la educacion de estas habilidades crean
en los nifios y jovenes habitos positivos de vida que se convierten en factores protectores para
problemas como. consumo de sustancias psicoactivas, tabaquismo, inicio de relaciones
sexuales a temprana edad, embarazo en adolescentes y el aumento de infecciones de
trasmision sexual.

En Colombia fue solo hasta 1998 que el Ministeric de Salud incorpord la educacion en
Habilidades para la vida en la Politica Nacional de Salud Mental, después de terminada la
prueba piloto llevada a cabo por la Fundacion Fe y Alegria, ia cual, durante dos afios, capacito
a docentes de diferentes regiones del pais apoyados por organizaciones internacionales como
la OPS y la OMS. Por (ltimo, es importante sefalar que la OMS resalta que la respuesta a esta
iniciativa depende en gran medida de la capacidad de los gobiernos,

las comunidades y las familias para desamoilar el potencial humano de sus nifios y jovenes.

¢ Qué son las habilidades para la vida? Las habilidades para la vida son un grupo de

diez destrezas psicosociales y emocionales, propuéstas por la OMS en 1993 para ser incluidas
en la educacion. Esta estrategia pedagogica tiene como proposito formar a las nuevas
generaciones para que sean los protagonistas de su vida, siendo auténomos y

defendiendo sus ideales de manera positiva para el desarrollo de un mundo mejor. Como bien
lo plantea la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), las habilidades para la vida
facilitan la transicidn hacia la madurez y la adopcion de conductas positivas y que, la educacion
en estas depende de la capacidad de los gobiernos las comunidades y las familias para
desarrollar el potencial humano de las nuevas generaciones y las oportunidades que se le
brinde. Esta estrategia de educacion permite el desarrolio moral de los adolescentes, ademas
de la adquisicion de criterios para juzgar los intereses propios y de los demas, teniendo en
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cuenta que el ambiente social tiene fuerte influencia sobre el comportamiento de los jovenes.
(OPS, 2001).

¢Cuales son las habilidades para la vida?

Las habilidades para la vida se dividen en tres grandes grupos, que buscan que el adolescente
fortalezca capacidades socio cognitivas y emocionales para enfrentar los problemas y retos del
mundo contemporaneo.

a. Habilidades sociales: habilidades para negociacidn/rechazo, confianza, cooperacion y

empatia, relaciones interpersonales y la comunicacion.

b. Habilidades cognitivas: habilidades para solucién de problemas, comprensién de

consecuencias, toma de decisiones, pensamiento critico y autoevaluacién.

C. Habilidades para manejar las emociones: habilidades para el control del estrés, los

sentimientos, y el autoconocimiento.

La educacién en salud sexual y reproductiva desempefia un papel fundamental en |a vida de

los adolescentes, ya que les brinda los conocimientos y herramientas necesarias para tomar

decisiones informadas y responsables sobre su sexualidad y salud reproductiva enmarcadas
en la potenciacion de las habilidades psicosociales para la vida. Varios estudios han
encontrado que los procesos de educacion en la poblacién adolescente permiten:

1. Prevencion de embarazos no deseados: La educacion en saiud sexual y reproductiva
proporciona a los adolescentes informacion sobre métodos anticonceptivos, planificacion
familiar y prevencién de embarazos no deseados, evitando consecuencias negativas a nivel
emaocional y social.

2. Prevencién de enfermedades de transmision sexual (ETS): Los adolescentes son
especialmente vuinerables a las ETS debido a su actividad sexual y falta de experiencia en
relaciones sexuales. La educacion en salud sexual y reproductiva les ensefia acerca de las
ETS, su prevencion y la importancia del uso de métodos de barrera y otras medidas de
proteccion. Con esta informacién, los adolescentes pueden tomar decisiones mas
saludables y reducir el riesgo de contraer ETS.

3. Promocion de relaciones saludables: La educacién en salud sexual y reproductiva no
solo se trata de conocimientos biolégicos, sino también de ensefar a los adolescentes
sobre la importancia de las relaciones saludables y el respeto mutuo en base a la
potenciacion de las habilidades psicosociales para la vida. Esto incluye la promocién del
consentimiento, la comunicacién abierta, el reconocimiento de los limites personales y el
entendimiento de la igualdad de género. Estas habilidades ayudan a los adolescentes a
establecer relaciones positivas y a evitar situaciones de abuso o violencia.

4. Desarrollo de la autoestima y la confianza: La educacion en salud sexual y reproductiva
brinda a los adolescentes un espacio seguro para explorar y comprender su propio cuerpo,
asi como para abordar inquietudes y preguntas. Al recibir informacion precisa y confiable,
los adolescentes desarroflan una mayor conciencia y comprension de su propio cuerpo, lo
que contribuye a fortalecer su autoestima y confianza en si mismos siendo estas
habilidades psicosociales principales para la potenciacion del autoconocimiento.

5. Empoderamiento y toma de decisiones informadas: La educacion en salud sexual y
reproductiva empodera a los adolescentes al proporcionaries ia informacién y las
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habilidades psicosociales necesarias para tomar decisiones informadas sobre su
sexualidad y salud reproductiva. Esto incluye la capacidad de decir "no" a situaciones no
deseadas, comprender los derechos sexuales y reproductivos, y buscar atencién médica
adecuada cuando sea necesario ademas, permiten el conocimiento de servicios de
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad: Servicios Amigables para
Adolescentes y Jovenes (SAAJ).

En resumen, ia educacion en salud sexual y reproductiva transversalizada con las habilidades
psicosociales para la vida es esencial para los adolescentes, ya que les proporciona el
conocimiento y las habilidades necesarias para proteger su salud, prevenir embarazos no
deseados, evitar enfermedades de transmisién sexual y establecer relaciones saludables.
Ademas, promueve su empoderamiento y toma de decisiones informadas, Io que contribuye a
su bienestar fisico, emocional y social a lo largo de su vida.
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AGENDA DEL EVENTO

Colegio Motoso:

03/08/2023 : Quinta Sesion de psicoeducacion con énfasis en: Relaciones interpersonales,
meétodos de planificacion Familiar a los estudiantes del grado 8, 9, 10y 11

10/08/2023: Quinta sesion de psicoeducacion con énfasis en: Toma de decisiones, riesgos del
inicio de una vida sexual a los estudiantes del grado 8,9, 10y 11

17/08/2023: Cierre de las sesiones educativas realizada en el Colegio San Jose de Motoso
(Clausura)

FECHA YHORA PARTICI| GR TEMAS COLEGIO
PANTE | AD
S 0
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03/08/2023 7:00-8:00 am 22 9 Motoso
% Relaciones
03/08/2023 8:00-9.00am 15 10 interpersonales Motoso
03/08/2023 9:00-10:00 am 10 11 | # Metodos de | Motoso
planificacion Familiar
03/08/2023 10.30-11.30 am | 28 8 Motoso
10/08/2023 7:00-8:00 am 22 9 Motoso

.
"y

Toma de decisiones

10/08/2023 8:00-9.00am 15 10 | < Riesgos del inicio de{ Motoso
una vida sexual
10/08/2023 9:00-10:00 am 10 11 Motoso
10/08/2023 10.30-11.30 am 28 8 Motoso
17/08/2023 8:00-11:30 pm 75 To | clausura de la actividad Motoso
dos

DESARROLLO DEL EVENTO

PASO A PASO

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

Quinta sesion de psicoeducacion con énfasis en: Relaciones interpersonales, métodos de
planificaciéon Familiar

¢ La ejecucion de la Quinta sesion de psicoeducacion en el colegio San Jose de
Motoso se realizé el 3 de Agosto del 2023

10 min Para esta actividad se le pidio a los estudiantes
que sacaran un hoja y un lapicero, seguidamente
Pre-test: se dieron a conocer las preguntas las cuales
e Relaciones fueron proyectadas en el tablero, finalmente los
interpersonales | estudiantes en la hoja escribieron la opcion de
e métodos de | respuesta que consideraba cada uno.
planificacion 1) ¢ Qué harias si alguien te pidiera un favor que
Familiar no te sientes comodo/a haciéndolo?
a) Lo hago porque no puedo decir
que no
b) Le digoquenoyya
c} Le digo que no y muesiro mis
razones
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2) ¢, Como responderias a alguien si te dijera algo
que no estas de acuerdo
a) Loignoroy le sigo la cornente
b) Entro a discutir con él, haciendolo cambiar
de parecer a como dé lugar
c) Le doy mi punto de vista sin querer
cambiar la de el
3) Conoces algun método de planificacion familiar
¢, cuales?
4) Conoces como funcionan los métodos de
planificacion familiar
5) ¢Sabes como adquirir los métodos de
planificaciéon familiar?

Se presentd el tema conforme al contenido del
marco tedrico por medio de un video educativo.
con enfoque desde la salud sexual y reproductiva

Abordaje del tema para fundamentar las relaciones respetuosas y
Relaciones responsables en los estudiantes. tbarguen que
interpersonales aborda las relaciones interpersonales, al respecto

dice: «El termino relaciones esta ligado a vinculos
e interacciones, es decir, cuando una persona
30 min establece relacion con algo o alguien, estas
suelen darse en contextos o situaciones
diferentes». En cuantc al concepto de
interpersonal, afirma que: «Es lo ocurrido en

tre personas o seres humanos» (lbarguen, 2014),
por lo anterior se podria inferir que las relaciones
interpersonales, son el conjunto de lazos,
vinculos o interacciones que se dan entre las
personas.

Seguidamente se realizé una actividad que
consistié en que una musica sonaba a la vez que
los estudiantes caminaban por el salén. Cuando
la musica se detenia, cada persona abrazaba a
otra. La musica continuaba, los estudiantes
volvian a bailar (si querian, con su compairiero).
La siguiente vez que la musica se detenia, se
abrazaban tres personas. El abrazo se iba
haciendo cada vez mayor, hasta llegar al final. (En
todo momento ninganfa podia quedar sin ser
abrazado

Métodos de | Se presentd el tema conforme al contenido del
planificacion Familiar marco tedrico por medio de una infografia.
Puesto que es importante esta informacion, ya
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gue los anticonceptivos ayudan a proteger a los
adolescentes contra un embarazo y contra el
contagio de enfermedades durante la actividad
sexual. Es importante que todos los adolescentes
aprendan acerca de la anticoncepcion para que
tengan la informacion necesaria para tomar
decisiones seguras y saludable Ver anexo,
posteriormente se mostraron imagenes de los
métodos de planificacion familiar, se eligieron
estudiantes aleatoriamente con el objetivo que
describieran la imagen a que metodo de
planificacion familiar correspondia y cuél es su
funcion.

Para realizar el proceso de evaluacion de esta
Pos-test sesion se le pidio a los estudiantes que sacaran
una hoja y un lapicero, seguidamente se dictaron
las preguntas y posibles opciones de respuesta
que se muestran a continuacion. finalmente el
estudiante coloco su respectiva respuesta

10 min 1. ¢ Qué significa escuchar activamente a
alguien?

a) Prestar atencion solo a las palabras que
dice

b) Escuchar atentamente y prestar atencion
tanto a las palabras como a las emociones
y €l lenguaje corporal de la persona que
habla.

c) Interrumpir a la persona que habla para
dar tu opinion

2: ¢ Qué significa ser asertivo?

a) Decir siempre lo que piensas sin importar
el impacto que pueda tener en los demas

b) Expresar tus opiniones y sentimientos de
manera clara y respetuosa, sin faltar al
respeto de los demas.

c) Evitar conflictos y decir siempre lo que los
demas quieren escuchar

3:Describa los métodos de planificacion familiar
que se mencionaron en la infografia
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QUinta sesion de psicoeducacion con énfasis en: Toma de decisiones, Riesgos del inicio
de una vida sexual

e La ejecucion de la quinta sesion de psicoeducacién en el colegio San Jose de
Motoso se realizé el 10 de Agosto del 2023

Pre-test:
e Toma de | Para esta actividad se ubicaron frente del salén

decisiones ( El| 3 cajas de regalo de diferente peso.

juego de las . . o
De a 1 estudiante elegia un regalo siguiendo ios

bolsas de
regalo) pasos.
1. Elegi bo in t ( ' :
e Riesgos del Ieglr'una Isa sin tocarla y decir por qué la
e han elegido
inicic de una
vida sexual

2. Levantar la bolsa para calcular su peso y
decidir si siguen eligiendo o quieren cambiarla
con otra de las que han o no han elegido los
companeros

10 min

3. Palpar el regalo a través de la bolsa y optar de
nuevo por decidir si cambian © no de bolsa,
diciendo el porqué de la decision.

4. Abrir la bolsa, mirar dentro y expresar su
satisfaccion o no con la eleccion.

Posterior a eso, a todos los estudiantes del salén
se les pidio que sacaran una hoja y respondieran
las siguientes preguntas basadas en lo que
observaron:

1. ¢ Es dificil tomar decisiones si no se tiene toda
la informacion?

2. (Tomamos algunas veces decisiones sin
pararnos a pensar si tenemos toda la informacion
que necesitamos? por ejemplo si deseo iniciar
una vida sexual pero no tengo informacion de los
métodos de planificacién existentes

3. ¢, En qué cuestiones elegimos sin pensar en las
consecuencias de las distintas decisiones vy
opciones? por ejemplo si inicio una vida sexual sin
estar conscientes de los riesgos que se pueden
presentar
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4. ; Cuantas decisiones tomamos por intuicién? 5.
¢influyen nuestros valores en la toma de
decisiones por ejemplo si iniciamos una vida
sexual sin estar conciente de lo que hacemos

30 min Abordaje del tema Se presento el tema conforme al contenido del
marco tedrico de la ficha técnica de manera que
e« Toma de | los estudiantes tengan la capacidad de aprender
decisiones a tomar decisiones con prudencia para poder
e Riesgos del | elegir opciones que apoyen el desarrollo,
inicio de wuna|bienestar y armonia en las relaciones
vida sexual adolescentes.

Usualmente se considera que los adolescentes
no son suficientemente maduros para tomar sus
propias decisiones, sobre todo en el area de la
sexualidad por lo tanto el personal de enfermeria
debe un abordaje global para resolver dudas y
orientar de manera adecuada suministrando
informacion. Se realizé énfasis en el método de
toma de decisiones: RIACEDA el cual

Relajarse: Tiene que ver con prepararse para
tomar la decision, bajo un ambiente tranquilo, libre
de estres, preocupacion o excesiva alegria.

Informarse: Buscar informacién con personas que
conocen del tema.

Anticiparse: Cuestionarse sobre las
consecuencias que tendria si se toma X o Y
decisidon.

Compartir  Compartir la situacion con una
persona de confianza y conocedora del tema.

Evaluar: Analizar los pros y los contras de tomar
una u otra decision.

Decidir: Tomar la decision.
Actuar: Llevario a la practica.

Posteriormente se expuso un caso en el tablero
con el objetivo de poner en practica el método
RIACEDA entre los estudiantes se discutio su
aplicacién al problema
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Asimismo se dio a conocer los  riesgos del inicio
de la vida sexual y el ABC de la proteccion. Este
consiste en

Abstinencia
Basado en la fidelidad

Uso del conddn

‘Disefiada por el Programa Nacional de Control
del SIDA (National AIDS Control Programme,
NACP), con el propésito de establecer una
respuesta nacional a la epidemia caracterizada
por la tolerancia, un fuerte compromiso politico y
el apoyo a quienes padecen la enfermedad.”

También conocida como educacién sexual
basada en la abstinencia, es una politica de
educacion sexual basada en una combinacién de
"prevencion de riesgos” y reduccién de dafios que
modifica el enfoque de la educacion sexual
basada en la abstinencia, al incluir educacion
sobre el valor del sexo seguro y el métodos de
control de la natalidad.

‘La estrategia ABC (Abstain, Be faithful, use
Condoms) contempla las siguientes acciones:

La letra «A» por «abstinence», significa que lo
prioritario y 100% eficaz para prevenir la infeccion
es abstenerse de relaciones sexuales, es decir,
recomendar a los jévenes que retrasen al maximo
el inicio de éstas.

Lo mismo se puede decir de la monogamia
mutuamente fiel, representada por la «B» de «be
faithful» («sé fiel»).

Finalmente, v en el caso de que fueran
rechazadas las recomendaciones anteriores, se
habla de la «C», recomendando el uso de
condones, pero advirtiendo que reducen, pero no
eliminan totalmente el riesgo de contagio.”

10 min Para el proceso de evaluacion de esta actividad
Pos-test se realiz6 de la siguiente manera

1: Todos los estudiantes del salén describieron el
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meétodo RIACEDA sin ayudas visuales no
verbales

2: Los estudiantes describieron el ABC de la
proteccion y fundamentaron criticamente su
importancia

Quinta Sesién: Clausura de ia actividad
e Laejecucion de la quinta sesion de psicoeducacion que consistié en el cierre de las
sesiones realizadas en el colegio San Jose de Motoso se realizo el 17 de Agosto del
2023

3 min Bienvenida Se dio Ia bienvenida a los estudiantes. se les
explicod la metodologia del evento

10 min Pretest Para esta actividad se realizé el juego tinto tango
mediante la frase “Yo vivo mi sexualidad libre y
Recordemos lo | responsable” en donde por cada estudiante iba
aprendido durante las | circulando una bomba hasta que se terminara de
sesiones de [ de decir la frase, el estudiante que quedara con la
psicoeducacion de | bomba contestaba la pregunta correspondiente.
salud sexual Y | La preguntas realizadas fueron las siguientes
reproductiva con | 1: ; Qué es la sexualidad?
transversalizacion  en | 2: ; Cuales son las funciones y componentes de
habilidades para la vida | |3 sexualidad?
3:¢,Mencione 3  derechos sexuales vy
reproductivos?
4: El Autoconocimiento es clave en la educacion
en salud sexual y reproductiva, ya que es una
herramienta que empodera a los adolescentes
frente a la necesidad de defender sus principios e
ideales, aumentar su autoestima y desarrollar el
respeto y amor por su cuerpo y su identidad como
persona

1. Falso

2. Verdadero
5. Menciona 3 métodos de planificacion familiar

30 min Se presenté el tema conforme al contenido del
Abordaje del tema marco tedrico de la ficha técnica por medio de
actividades ludico pedagdgicas.

Integracién de todas las
tematicas Se inicid la sesidn explicando que se iba a
construir una definicion sobre lo que el grupo
considera que es la sexualidad. Cada uno/a
optaba por una o varias palabras (ideas) de lo
que entendieran por sexualidad, se podrian
incluir varias rondas de aportar ideas, para
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facilitar la participacion. Se procuraba por
mantener un ritmo rapido de participacion, se
buscaba la mayor espontaneidad posible;
pidiendo que digeran las ideas que primero les
viniera a la mente, se podian solicitar la
colaboracion de un par de adolescentes para que
escribieran en una cartelera lo que se iba
diciendo, o escribirlo, las ideas, palabras, que se
escribieron en la cartelera, se agruparon en
columnas diferenciadas, una columna para chicas
y otra para chicos, si alguien en el grupo lo
manifiestaba se puede ampliar con otra columna
de sexo diferente, fiinalizado el turno de
aportaciones se deberia abrir un espacio de
reflexion sobre lo plasmado, se lanzo la pregunta
al grupo ¢qué les parecio? y se dejé un turno libre
de participacion. No se analizaron ni juzgaron las
aportaciones.

Seguidamente se continud con otra actividad para
recardar el tema relacionado con las infecciones
de transmision sexual y derechos sexuales y
reproductivos se inicid la actividad con la pregunta
al grupo sobre si alguien recordaba las ITS mas
prevalentes a nivel de Santander y de cuales
derechos sexuales y reproductivos se acordaban.
Si Existian personas que contestaron que si se
les incluia en el grupo que iba aleerios en voz aita
para el grupo, si nadie los conocia si no se
completaba el nimero de personas para leer los
se solicitaba la participaciéon. Posteriormente se
realizd la lectura de cada uno de ellos,
Seguidamente se dirigi6 una discusién hacia una
reflexion del grupo sobre la necesidad de la
defensa de estos derechos y la importancia del
conocimiento de las infecciones de transmision

sexual.
10 min Para esta actividad pasaron al frente
Pos-test voluntariamente 3 alumrios de cada grado en

representacion de su grupo y realizaron un debate
y reflexiéon de las siguientes preguntas

1: ¢ Cual es el corncepto de sexualidad?

2: piensan que es necesario que existan los
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derechos sexuales y reproductivos

3: Porque es importante tener conocimiento de las
ITS

4: Qué creen que aportan los los derechos
sexuales y reproductivos

5. Qué ocurre si no se cumplen estos derechos
sexuales y reproductivos

6: Quiénes son las personas que pueden ser mas
facilmente excluidas de estos derechos.

20 min Se realizd una integracion con los estudiantes en
Integracion ( Cierre del | donde se dio un compartir, el cual consistio en la
evento) entrega de un jugo hit y un Cupcakes para cada

estudiante y entrega de premios al grado que mas
tuvo participacion durante la ejecucion de todas
las sesiones educativas

Los premios por participacion que se entregaron
fueron van a hacer afiches de Métodos de
planificacién familiar, Infecciones de transmision
sexual, 1 kit que contenia toallas de papel, alcohol
y un jabén, galletas y dulces. Ver anexo
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ANALISIS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS
Descripcién

Caracterizacion Colegio San Jose de Motoso

—
"N

Numero de ectudiantes

| - ull m B - I i N
Qutave MNovero Jegimu Onee
Grades
W FemeninG SAnseniinn Ciclo devida de 1217 Alos
W Ciciodzvrg o 18 28 Afc: B Doapaciced B innas do! confhios

Fuente: Profesional de enfermeria Ana Galeano

SESION 5 Relaciones interpersonales, métodos de planificacién Familiar

Durante el inicio de la sesidon educativa se observa conocimientos bajos en cuanto a los
métodos de planificacion familiar, més sin embargo se realizdé presentacion de la infografia
educativa, asimismo actividades ludico pedagogicas reforzando el nivel de conocimiento de los
estudiantes puesto que es necesario que tengan informacion de los métodos anticonceptivos
Yy su uso correcto antes del inicio de la vida sexual, para prevenir enfermedades de transmision
sexual y los embarazos no deseados. Adicionalmente se quiso llegar a cabo evaluar las
relaciones interpersonales puesto que son una fuente de ayuda para fortalecer la autoestima,
la cual se puede manifestar no solo con la seguridad personal, sino con e] sentido de
pertenencia a un grupo. Se evidencid inicialmente un déficit en los estudiantes, como resultado
en la ultima sesion en los grados 9, 10, 11 hubo un avance significativo.

SESION 5 Toma de decisiones, Riesgos del inicio de una vida sexual

Se realizd una transversalizacion reforzando los resgos del inicio de una vida sexual,
infecciones de transmision sexual, métodos de planificacion familiar y el ABC de la proteccion
a través de casos de la vida real, se usé el método RIACEDA para la toma de decisiones se
logré evidenciar durante la ejecucion de la sesion educativa empoderamiento de la tematica
expuesta, ademas se evidencia en la poblacion intervenida que con las herramientas que se
usaron ( Videos educativos, diapositivas), mejord en gran medida el pensamiento critico y por
ende la toma de decision de este adolescente,




GIR\Y“N

- - -
ST Prentforsing Clinica A
YULIA ROORIGUEZ - ALCALDESA ‘,,.o Crron -
SECRETARIA DE SALUD s O
PLAM DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

G LN FS T

COMPROMISOS RECOMENDACIONES

1) Se realizaron sesiones de psicoeducacion en salud sexual y reproductiva a adolescente
de los grados 8, 9, 10 y 11 del colegio san Jose de Motoso zona rural del municipio de
Girén.

2) Disefio de material educativo con enfoque en derechos y deberes sexuales y
reproductivos, métodos anticonceptivos e infeccion de transmisidn sexual,

CONCLUSIONES

1) El trabajo desarrollado en la institucion educativa facilité el alcance dei objetivo
propuesto, puesto que se logré realizar la transversalizacion en salud sexual y
reproductiva con habilidades psicosociales para la vida empoderando competencias a
los estudiantes para el cuidado integral de la salud sexual y reproductiva en |a
adolescencia.

2) Laeducacion en HpV es esencial para el desarrollo de los individuos en una sociedad
en constante cambio. Estas habilidades contribuyen al bienestar emocional, las
competencias sociales y la toma de decisiones informadas. Los estudios respaldan |a
eficacia de los programas de educacién en habilidades psicosociales, demostrando
mejoras significativas en diferentes aspectos del desarrollo humano, al invertir en la
educacion en habilidades psicosociales, se sientan |as bases para una sociedad mas
resiliente, saludable y empatica.

3) Por dltimo, se resalta la necesidad e importancia de incluir estrategias pedagégicas
como las habilidades para la vida en la educacion para los adolescentes, ya que estas
contribuirén a que los jovenes estan mejor preparados para enfrentar de manera mas
adecuada |as diferentes situaciones que se presentan en sus vidas

ANEXOS: Registro Fotografico
Evidencias Fotograficas de la Quinta sesién educativa realizada los dias 3 de Agosto del

2023
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Fuente: Quinta sésién educativa Col

Fuente: Quinta ssnn é}iuc‘a’ﬁvakc.:olegio Motoso
Evidencias Fotograficas de la Quinta sesion educativa realizada los dias 10 de Agosto del

2023

G,

Fuente: Quinta sesion educativa Colegio Motoso Fuente: Quinta sesion educativa ¢olegio Motoso
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Kalley

Fuente: Quinta sesion educativa Colegio Motoso

Evidencias Fotogréficas de la Quinta sesion educativa realizada el 17 de Agosto del 2023

(Clausura)

Fuente: Clausura Colegio Motoso Fuente: Clausura Colegio Motoso
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Fuente: Clausura Colegio San Jose de Motoso

PROFESIONALES RESPONSABLES: Ana Beatriz Galeano Reyes

ENFERMERA PROFESIONAL PIC

P\Na cleano

Anexos:

Video educativo quinta sesion
e Relaciones Interpersonales

Video educativo Quinta sesion
Video Toma de Decisiones

Infografia de Sexualidad y métodos de planificacidén familiar y derechos sexuales y
reproductivos
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Premios entregado a los estudiantes
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INFORME EJECUTIVO

SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

EVENTO REALIZADO

ACTIVIDAD

AVANCE DE LA ACTIVIDAD

Estrategia "Mi Proyecto de Vida es". Realizar
5 sesiones de informacion en salud mediante el
desarrollo de Talleres enfocados en los temas
relacionados con educacion sexual |y
reproductiva, derechos sexuales, prevencion de
enfermedades de transmision sexual y métodos
anticonceptivos enfocados en la prevencion de
embarazo adolescente, asi mismo en cada
intervencion dar a conocer los SAAJ mediante
el uso de material educativo llamativo y entrega
de premios al final de la actividad con el objetivo
de incentivar la participacién de los
adolescentes, adicionalmente se dejara en
cada institucion una infografia con los temas
socializados anteriormente segln lineamiento

Psicoeducacion en salud sexual vy
reproductiva con transversalizacion  en
habilidades psicosociales.

5 Sesioén: 8, 11,14,18 y 25 de agosto del
2023.

En el mes de Agosto se ejecuto el 3,33% de
las actividades, lo cual corresponde a 1
sesion de psicoeducacion en salud sexual y
reproductiva con transversalizacion en
habilidades psicosociales para la vida,
realizada en el colegio Mario Morales los dias
8,11,14,18 y 25 de Agosto de 2023 hubo
participacion de 325 estudiantes de los

impartido por la referente de salud sexual y
reproductiva a fin de favorecer la consolidacion
y Ssostenibilidad del programa de educacion
para la sexualidad y construccién de ciudadania
como parte del Proyecto Educativo Institucional.
Esto se desarrollara desde el grado 8 hasta el
grado 11 en 3 colegios publicos urbanos y 3
colegios rurales.

grados 8,9,10y 11

OBJETIVO

Educar a escolares de grado 8, 9, 10y 11 del colegio Mario Morales del Municipio de Girén en
salud sexual y reproductiva con transversalizacion en habilidades psicosociales para la vida
durante el tercer trimestre del afio 2023.

Promover conductas sexuales responsables en adolescentes por medio de la toma de
decisiones desde el pensamiento critico proporcionando informacion acerca de la sexualidad,
sus funciones, sus componentes, sus derechos, sus deberes y derechos sexuales y
reproductivos. Asi mismo, la identificacion de riesgos que implica el inicio de la vida sexual
realizando énfasis en el ABC de la proteccion.

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION
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En Colombia estaba latente la necesidad de implementar una politica de salud sexual y repro
ductiva integral, que atendiera a los acuerdos adquiridos por el gobierno durante las
conferericias Mundiales Paoblacién y Desarrolio y la Cuarta Conferencia Mundial sobre |2 Mujer,
convocadas por la Organizacion de Naciones Unidas (ONU), cuyo objetivo era reconocer los
Derechos Sexuales y Reproductivos (DSR) como Derechos Humanos fundamentales. Como
respuesta a este compromiso, en el 2003, se publica la Palitica Nacional para la Salud Sexual
y Reproductiva (PNSSR), sin embargo, dicha politica abordaba ias actividades de intervencion
desde un enfoque bioldgico y médico, buscando de esta manera resolver el problema de salud
publica que presentaba el pais. A pesar de que, la politica habia generado un impacto positivo
en la poblacion, en ef 2014 se le realiza una actualizacién que revive |a lucha por los derechos
sexuales y reproductivos en el pais, haciendo énfasis en el enfoque de derechos, el enfoque
de género, el enfoque diferencial, y el modelo de los Determinantes Sociales de Ia Salud,
resaltando el respeto

por ia diversidad cultural y el pluralismo.

Durante ia década de los noventa, ia Organizacién Mundial de la Salud (OMS) impulsé la
iniciativa de promover la educacién en habilidades para Ia vida en escuelas y colegios, como
herramienta para los nifios y jovenes, quienes debido a los cambios culturales y estilos de vida
que venia presentando la sociedad, crecian sin las destrezas suficientes para enfrentar los
desafios y presiones del mundo contemporaneo.

Esta iniciativa estaba fundamentada en |a revision de diferentes investigaciones ajrededor del
mundo que reconocen el valor intrinseco de las habilidades psicosociales en la promocién de
la salud y desarrollo integral de nifios y jovenes. Sin embargo, fue sélo a comienzos del nuevo
milenio cuando se le otorga la importancia real a las habilidades para la vida por parte de ios
paises de Latino America y el Caribe, aceptando que Ia educacion de estas habilidades crean
en los nifios y jovenes habitos positivos de vida que se convierten en factores protectores para
problemas como: consumo de sustancias psicoactivas, tabaquismo, inicio de relaciones
sexuales a temprana edad, embarazo en adolescentes y el aumento de infecciones de
trasmisién sexual.

En Colombia fue solo hasta 1998 que el Ministerio de Salud incorpor® la educacidn en
Habilidades para la vida en la Pdlitica Nacional de Salud Mental, después de terminada Ia
prueba piloto lievada a cabo por la Fundacion Fe y Alegria, 1a cual, durante dos afios, capacité
a docentes de diferentes regiones del pais apoyados por organizaciones internacionales como
la OPSy la OMS. Por ultimo, es importante sefialar que la OMS resalta que la respuesta a esta
iniciativa depende en gran medida de la capacidad de los gobiernos,

las comunidades y las familias para desarrollar el potencial humano de sus nifios y jovenes.

¢ Qué son las habilidades para la vida? Las habilidades para la vida son un grupo de

diez destrezas psicosociales y emocionales, propuestas por la OMS en 1993 para ser incluidas
en la educacion. Esta estrategia pedagégica tiene como proposito formar a las nuevas
generaciones para que sean los protagonistas de su vida, siendo autonomos y

defendiendo sus ideales de manera positiva para el desarrollo de un mundo mejor. Como bien
lo plantea ia Organizacidn Panamericana de la Salud (OPS), las habilidades para la vida
facilitan la transicion hacia la madurez y la adopcion de conductas positivas y que, Ia educacion
en estas depende de la capacidad de los gobiernos,las comunidades y las familias para
desarrollar el potencial humano de las nuevas generaciones y las oportunidades que se le
brinde. Esta estrategia de educacién permite el desarrollo moral de los adolescentes, ademas
de ia adquisicion de criterios para juzgar los intereses propios y de los demas, teniendo en
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cuenta que el ambiente social tiene fuerte influencia sobre el comportamiento de los jovenes.
(OPS, 2001).

¢Cudles son las habilidades para la vida?

Las habilidades para la vida se dividen en tres grandes grupos, que buscan que el adolescente

fortalezca capacidades socio cognitivas y emocionales para enfrentar los problemas y retos del
mundo contemporéneo.

a. Habilidades sociales: habilidades para negociacion/rechazo, confianza, cooperacion y

empatia, relaciones interpersonales y la comunicacion.

b. Habilidades cognitivas: habilidades para solucion de problemas, comprension de

consecuencias, toma de decisiones, pensamiento critico y autoevaluacion.

c. Habilidades para manejar las emociones: habilidades para el control del estrés, los

sentimientos, y el autoconocimiento.

La educacion en salud sexual y reproductiva desempefia un papel fundamental en Ia vida de

los adolescentes, ya que les brinda los conocimientos y herramientas necesarias para tomar

decisiones informadas y responsables sobre su sexualidad y salud reproductiva enmarcadas
en la potenciacion de las habilidades psicosociales para la vida. Varios estudios han encontrado
que los procesos de educacion en la poblacién adolescente permiten:

1. Prevencion de embarazos no deseados: La educacion en salud sexual y reproductiva
proporciona a los adolescentes informacion sobre métodos anticonceptivos, planificacion
familiar y prevencion de embarazos no deseados, evitando consecuencias negativas a nivel
emocional y social.

2. Prevencion de enfermedades de transmision sexual (ETS): Los adolescentes son
especialmente vuinerables a las ETS debido a su actividad sexual y falta de experiencia en
reiaciones sexuales. La educacién en salud sexual y reproductiva les enseiia acerca de las
ETS, su prevencion y la importancia del uso de métodos de barrera y otras medidas de
proteccion. Con esta informacion, los adolescentes pueden tomar decisiones mas
saludables y reducir el riesgo de contraer ETS.

3. Promocion de relaciones saludables: La educacion en salud sexual y reproductiva no
solo se trata de conocimientos biologicos, sino también de ensefiar alos adolescentes sobre
la importancia de las relaciones saludabies y el respeto mutuo en base a la potenciacion de
las habilidades psicosociales para la vida. Esto incluye ia promocién del consentimiento, la
comunicacion abierta, el reconocimiento de los limites personales y el entendimiento de la
igualdad de género. Estas habilidades ayudan a los adolescentes a establecer relaciones
positivas y a evitar situaciones de abuso o violencia.

4. Desarrollo de la autoestima y la confianza: La educacion en salud sexual y reproductiva
brinda a los adolescentes un espacio seguro para explorar y comprender su propio cuerpo,
asi como para abordar inquietudes y preguntas. Al recibir informacidn precisa y confiable,
los adolescentes desarrollan una mayor conciencia y comprension de su propio cuerpo, o
que contribuye a fortalecer su autoestima y confianza en si mismos siendo estas habilidades
psicosociales principaies para la potenciacion del autoconocimiento.

5. Empoderamiento y toma de decisiones informadas: La educacion en salud sexual y
reproductiva empodera a los adolescentes al proporcionarles la informacién y las
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habilidades psicosociales necesarias para tomar decisiones informadas sobre su
sexualidad y salud reproductiva. Esto incluye |a capacidad de decir "no" a situaciones no
deseadas, comprender los derechos sexuales y reproductivos, y buscar atencion medica
adecuada cuando sea necesario ademas, permiten el conocimiento de servicios de
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad: Servicios Amigables para
Adolescentes y Jovenes (SAAJ).

En resumen, la educacion en salud sexual y reproductiva transversalizada con |as habilidades
psicosociales para la vida es esencial para los adolescentes, ya que les proporciona el
conocimiento y las habilidades necesarias para proteger su salud, prevenir embarazos no
deseados, evitar enfermedades de transmision sexual y establecer relaciones saludables.
Ademas, promueve su empoderamiento y toma de decisiones informadas, lo gue contribuye a
su bienestar fisico, emocional y social a lo largo de su vida.
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AGENDA DEL EVENTO

Colegio Mario Morales:

08/08/2023 : Quinta Sesion de psicoeducacion con énfasis en: Relaciones interpersonales,
métodos de planificacion Familiar

a los estudiantes del grado 9-A, 9-B, §-A, 8-B

11/08/2023: Quinta Sesion de psicoeducacion con énfasis en: Relaciones interpersonales,
métodos de planificacion Familiar

a los estudiantes del grado 10A-,10B, 11-Ay 11-B.

14/08/2023: Quinta sesion de psicoeducacion con énfasis en: Toma de decisiones, riesgos del
inicio de una vida sexual alos estudiantes del grado 9-A, 9-B, 8-A, 8-B

18/08/2023: Quinta sesién de psicoeducacion con énfasis en: Toma de decisiones, riesgos del
inicio de una vida sexual a los estudiantes del grado 10A-,10B, 11-Ay 11-B.
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25/08/2023: Cierre de las sesiones educativas realizada en el Colegio Mario Morales (
Clausura)
FECHA Y HORA PARTICI | GRAD TEMAS COLEGIO
PANTES (]
08/08/2023 8-30-9:30am | 46 8-A Mario Morales.
08/08/2023 11:00-11:55 | 47 8-B Mario Morales
am < Relaciones
08/08/2023 7:30-8:30 am | 38 9-A interpersonales | p1ario Morales
08/08/2023 10:00-11:00 ] 39 9-B Mario Morales
am
11/08/2023 8-30-9:30 am | 38 10-A Mario Morales.
11/08/2023 11:00-11:55 | 40 10-B Mario Moraies
am
11/08/2023 7:30-8:30 am | 40 11-A | % Metodos  de | parig Morales
planificacion
11/08/2023 10:00-11:00| 37 11-B Familiar Mario Morales
am
14/08/2023 8-30-9:30 am | 46 8-A Mario Morales.
14/08/2023 11:00-11:55| 47 8-B Mario Morales
am
14/08/2023 7:30-8:30 am | 38 9-A Mario Morales
% Toma de
14/08/2023 10:00-11:00 | 39 g-B decisiones Mario Morales
am % Riesgos del inicio
de una vida sexual
18/08/2023 8-30-9:30 am | 38 10-A Mario Morales.
18/08/2023 11:00-11:55 140 10-B Mario Morales
am
187082023 7:30-8:30 am | 40 11-A Mario Morales
18/08/2023 10:00-11:00| 37 11-B Mario Morales
am
25/08/2023 8:00- 11.00 325 Todos | clausura de la | Mario Morales
los actividad
grados
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DESARROLLO DEL EVENTO

PASO A PASO

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

Quinta sesidn de psicoeducacidén con énfasis en: Relaciones interpersonales, métodos de
planificacion Familiar

e La ejecucion de la Quinta sesidn de psicoeducacién en el colegio Marioc Morales se
realiz6 el 8 de Agosto del 2023 y 11 de Agosto del 2023

10 min Para esta actividad se le pidié a los estudiantes
que sacaran un hoja y un lapicero, seguidamente
Pre-test: se dieron a conocer las preguntas las cuales
e Relaciones fueron proyectadas en el tablero, finalmente los
interpersonales | estudiantes en la hoja escribieron la opcién de

e métodos de | respuesta que consideraba cada uno.
planificacion 1) ¢ Qué harias si alguien te pidiera un favor que

Familiar no te sientes comodo/a haciéndolo?
a) Lo hago porque no puedo decir
que no

b) Ledigo que noy ya
c) Le digo que no y muestro mis

razones
2) ¢, Coémo responderias a alguien si te dijera algo
que no estas de acuerdo

a) Loignoroy le sigo la corriente
b) Entro a discutir con él, haciéndolo cambiar
de parecer a como dé lugar
¢) Le doy mi punto de vista sin querer
cambiar la de el
3) Conoces algun método de planificacién familiar
i, cuales?
4) Conoces cémo funcionan los meétodos de
planificacién familiar
5) ¢(Sabes como adquirir los métodos de
planificacion familiar?

Se presentd el tema conforme al contenido del
marco tedrico por medio de un video educativo.
con enfoque desde la salud sexual y reproductiva
Abordaje del tema para fundamentar las relaciones respetuosas y
Relaciones responsables en los estudiantes. Ibarguen que
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interpersonales aborda ias relaciones interpersonales, al respecto
dice: «El término relaciones esta ligado a vinculos
€ interacciones, es decir, cuando una persona
30 min establece relacién con algo o aiguien, estas
suelen darse en contextos o situaciones
diferentes». En cuanto al concepto de
interpersonal, afirma que: «Es lo ocurrido en

tre personas o seres humanos» (Ibarguen, 2014),
por lo anterior se podria inferir que las relaciones
interpersonales, son el conjunto de lazos,
vinculos o interacciones que se dan entre las
personas,

Seguidamente se realizé una actividad que
consistio en que una musica sonaba a la vez que
los estudiantes caminaban por €l salén. Cuando
la musica se detenia, cada persona abrazaba a
ofra. La muasica continuaba, los estudiantes
volvian a bailar (si querian, con su compaiiero).
La siguiente vez que la muisica se detenia, se
abrazaban tres personas. Ei abrazo se iba
haciendo cada vez mayor, hasta llegar al final. (En
todo momento ningun/a podia quedar sin ser

abrazado
Métodos de| Se presentd el tema conforme al contenido dei
planificacién Familiar marco tedrico por medio de una infografia.

Puesto que es importante esta informacién, ya
que los anticonceptivos ayudan a proteger a los
adolescentes contra un embarazo y contra el
contagio de enfermedades durante la actividad
sexual. Es importante que todos los adolescentes
aprendan acerca de la anticoncepcion para que
tengan la informacion necesaria para tomar
decisiones seguras y saludable Ver anexo,
posteriormente se mostraron imagenes de los
meétodos de planificacion familiar, se eligieron
estudiantes aleatoriamente con el objetivo que
describieran la imagen a que metodo de
planificacion familiar correspondia y cuéi es su
funcion.

Para realizar €l proceso de evaluacion de esta
Pos-test sesion se le pidid a los estudiantes que sacaran
una hoja y un lapicero, seguidamente se dictaron
las preguntas y posibles opciones de respuesta
que se muestran a continuacién. finaimente el
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estudiante coloco su respectiva respuesta

10 min 1. ¢ Que significa escuchar activamente a
alguien?

a) Prestar atencion sélo a las palabras que
dice

b} Escuchar atentamente y prestar atencién
tanto alas palabras como a las emociones
y el lenguaje corporal de la persona que
habla.

c) Interrumpir a la persona que habla para
dar tu opinion

2: 4, Qué significa ser asertivo?

a) Decir siempre lo que piensas sin importar
el impacto que pueda tener en los demas

b) Expresar tus opiniones y sentimientos de
manera clara y respetuosa, sin faltar al
respeto de los demas.

¢) Evitar conflictos y decir siempre lo que los
demas quieren escuchar

3:Describa los métodos de planificaciéon familiar
que se mencionaron en la infografia

Quinta sesion de psicoeducacion con énfasis en: Toma de decisiones, Riesgos del inicio
de una vida sexual

e La ejecucidn de la quinta sesién de psicoeducacion en el colegio Mario Morales se
realizd el 14 de Agosto del 2023 y 18 de Agosto del 2023

Pre-test:
e Toma de | Para esta actividad se ubicaron frente del salon

decisiones ( El | 3 cajas de regaio de diferente peso.

juego de las . . o
De a 1 estudiante elegia un regalo siguiendo los

bolsas de _
regalo) pasos.
1. Elegir una bolsa sin tocarla y decir por qué la
¢ Riesgos del g Y porq
. han elegido
inicio de wuna
vida sexual 2. Levantar la bolsa para calcular su peso y
) decidir si siguen eligiendo o quieren cambiarla
10 min con otra de las que han o no han elegido los

compaferos
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3. Palpar el regalo a través de la bolsa y optar de
nuevo por decidir si cambian o no de bolsa,
diciendo el porqué de la decisidn.

4. Abrir la bolsa, mirar dentro y expresar su
satisfaccion 0 no con la eleccion.

Posterior a eso, a todos los estudiantes del saldn
se les pidid que sacaran una hoja y respondieran
las siguientes preguntas basadas en lo que
observaron:

1. ¢ Es dificil tomar decisiones si no se tiene toda
la informacion?

2. ;Tomamos algunas veces decisiones sin
pararnos a pensar si fenemos toda la informacion
que necesitamos? por ejemplo si deseo iniciar
una vida sexual pero no tengo informacion de los
métodos de planificacion existentes

3. ¢ En qué cuestiones elegimos sin pensar en las
consecuencias de las distintas decisiones vy
opciones? por ejemplo si inicio una vida sexual sin
estar conscientes de los riesgos que se pueden
presentar

4. ;, Cuantas decisiones tomamaos por intuicion? 5.
¢Influyen nuestros valores en |la foma de
decisiones por ejemplo si iniciamos una vida
sexual sin estar conciente de lo que hacemos

30 min

Abordaje del tema

e Toma
decisiones

e Riesgos
inicic de
vida sexual

de

del
una

Se presenté el fema conforme al contenido del
marco tedrico de la ficha técnica de manera que
los estudiantes tengan la capacidad de aprender
a tomar decisiones con prudencia para poder
elegir opciones que apoyen el desarrollo,
bienestar y armonia en las relaciones
adolescentes.

Usualmente se considera que los adolescentes
no son suficientemente maduros para tomar sus
propias decisiones, sobre todo en el area de la
sexualidad por lo tanto el personal de enfermeria
debe un abordaje global para resolver dudas y
orientar de manera adecuada suministrando
informacion. Se realizd énfasis en el método de
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toma de decisiones: RIACEDA el cual

Relajarse: Tiene que ver con prepararse para
tomar la decisidn, bajo un ambiente tranquiio, libre
de estrés, preocupacion o excesiva alegria.

informarse: Buscar informacion con personas que
conocen del tema.

Anticiparse: Cuestionarse sobre ias
consecuencias que tendria si se toma X o Y
decision.

Comparti: Compattir la situacion con una
persona de confianza y conocedora del tema.

Evaluar: Analizar los pros y los contras de tomar
una u otra decision.

Decidir: Tomar [a decision.
Actuar: Lievarlo a la practica.

Posteriormente se expuso un caso en el tablero
con el objetivo de poner en practica el método
RIACEDA entre ios estudiantes se discutio su
aplicacion al probiema

Asimismo se dio a conocer los riesgos del inicio
de la vida sexual y el ABC de ia proteccién. Este
consiste en

Abstinencia
Basado en ia fidelidad

Uso del conddn

“Disefiada por el Programa Nacional de Control
del SIDA (National AIDS Controi Programme,
NACP), con el propésito de establecer una
respuesta nacional a la epidemia caracterizada
por ia tolerancia, un fuerte compromiso politico y
el apoyo a quienes padecen |a enfermedad.”

También conocida como educacion sexual
basada en la abstinencia, es una politica de
educacion sexual basada en una combinacion de
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"prevencion de riesgos” y reduccidn de dafios que
modifica el enfoque de la educacion sexual
basada en la abstinencia, al incluir educacion
sobre el valor del sexo seguro y el métodos de
control de la natalidad.

‘La estrategia ABC (Abstain, Be faithful, use
Condoms) contempla las siguientes acciones:

La letra «A» por «abstinence», significa que lo
prioritario y 100% eficaz para prevenir la infeccién
es abstenerse de relaciones sexuales, es decir,
recomendar a los jovenes que retrasen al maximo
el inicio de éstas.

Lo mismo se puede decir de la monogamia
mutuamente fiel, representada por la «B» de «be
faithful» («sé fiel»).

Finalmente, vy en el caso de que fueran
rechazadas las recomendaciones anteriores, se
habla de la «C», recomendando el uso de
condones, pero advirtiendo que reducen, pero no
eliminan totalmente el riesgo de contagio.”

10 min

Pos-test

Para el proceso de evaluacion de esta actividad
se realizo de ia siguiente manera

1: Todos los estudiantes del salén describieron el
método RIACEDA sin ayudas visuales no
verbales

2: Los estudiantes describieron el ABC de la
proteccion y fundamentaron criticamente su
importancia

Quinta Sesion: Clausura de la actividad
e Laejecucion de la Quinta sesion de psicoeducacion que consistio en el cierre de las
sesiones realizadas en el colegio Maric Morales se realizé el 25 de Agosto del 2023

3 min Bienvenida Se dio la bienvenida a los estudiantes. se les
explico la metodologia del evento
10 min Pretest Para esta actividad se realizé el juego tinto tango
mediante la frase “Yo vivo mi sexualidad libre y
Recordemos lo | responsable” en donde por cada estudiante iba
aprendido durante las | circulando una bomba hasta que se terminara de
sesiones de | de decir la frase, el estudiante que quedara con la
psicoeducacion de | homba contestaba la pregunta correspondiente.
salud sexual Y | La preguntas realizadas fueron las siguientes

PLAN OF INTERVENCIGNES COLECTIVAS
ML ZIRDNF S




N
GIRYY,
S 752:';}3';,"" AL
YULIA RODRIGUEZ _ Al AL D6
SECRETARIA DE SALUD

‘;4 Giron

Clinica

-4

reproductiva con
transversalizacion  en
habilidades para la vida

1: ¢ Qué es la sexualidad?
2: ¢Cudles son las funciones y componentes de
la sexualidad?
3d:¢,Mencione 3
reproductivos?
4: El Autoconocimiento es clave en la educacion
en salud sexual y reproductiva, ya que es una
herramienta que empodera a los adolescentes
frente a la necesidad de defender sus principios e
ideales, aumentar su autoestima y desarrollar el
respeto y amor por su cuerpo y su identidad como
persona

1. Falso

2. Verdadero
5: Menciona 3 métodos de planificacion familiar

derechos  sexuales vy

30 min

Abordaje del tema

Integracion de todas las
tematicas

Se presento el tema conforme al contenido del
marco teodrico de la ficha técnica por medio de
actividades ladico pedagogicas.

Se inicid la sesion explicando que se iba a
construir una definicion sobre lo que el grupo
considera que es la sexualidad. Cada unofa
optaba por una o varias palabras (ideas) de lo
que entendieran por sexualidad, se podrian
incluir varias rondas de aportar ideas, para
facilitar la participacion. Se procuraba por
mantener un ritmo rapido de participacion, se
buscaba la mayor espontaneidad posible;
pidiendo que digeran las ideas que primero les
viniera a la mente, se podian solicitar la
colaboracion de un par de adolescentes para que
escribieran en una cartelera lo que se iba
diciendo, o escribirlo, las ideas, palabras, que se
escribieron en la cartelera, se agruparon en
columnas diferenciadas, una columna para chicas
y otra para chicos, si alguien en el grupo lo
manifiestaba se puede ampliar con otra columna
de sexo diferente, fiinalizado el turno de
aportaciones se deberia abrir un espacio de
reflexion sobre lo plasmado, se lanzo la pregunta
al grupo ¢,qué les parecio? y se dejd un turno libre
de participacion. No se analizaron ni juzgaron las
aportaciones.

Seguidamente se continud con otra actividad para

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS
CipHICA I ONFSF
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recordar el tema relacionado con las infecciones
de transmision sexual y derechos sexuales y
reproductivos se inicic la actividad con la pregunta
al grupo sobre si alguien recordaba las ITS mas
prevalentes a nivel de Santander y de cudles
derechos sexuales y reproductivos se acordaban.
Si Existian personas que contestaron que si se
les incluia en el grupo que iba aleerlos en voz alta
para el grupo, st nadie los conocia si no se
completaba el nimero de personas para leer los
se solicitaba la participacién. Posteriormente se
realizé la lectura de cada uno de ellos,
Seguidamente se dirigié una discusién hacia una
reflexién del grupo sobre la necesidad de la
defensa de estos derechos y la importancia del
conocimiento de las infecciones de transmision
sexual.

10 min

Pos-test

Para esta actividad pasaron al frente
voluntariamente 3 alumnos de cada grado en
representacion de su grupo y realizaron undebate
y reflexién de las siguientes preguntas

1. ¢,Cual es el concepto de sexualidad?

2. piensan que es necesaric que existan los
derechos sexuales y reproductivos

3: Porque es importante tener conocimiento de las
ITS

4: Qué creen que aportan los los derechos
sexuales y reproductivos

5. Qué ocurre si no se cumplen estos derechos
sexuales y reproductivos

6: Quiénes son las perscnas que pueden ser mas
facilmente excluidas de estos derechos.

20 min

Integracion ( Cierre del
evento)

Se realizo una integracién con los estudiantes en
donde hubo participacion del grupo SKA-NDALO
CIRCO y entrega de premios al grade que mas
tuvo participacion durante la ejecucion de todas
las sesiones educativas
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Los premios por participacion entregados fueron
afiches de Métodos de planificacion familiar,
Infecciones de transmision sexual, 1 kit que
contenia un toallas de papel, alcohol y un jabén,
galletas y dulces. Ver anexo
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ANALISIS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS

Descripcion

Caracterizacion Colegio Mario Morales

LhAnTe

Sune e o
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Fuente: Profesional de enfermerfa Ana Galeano

SESION 5 Relaciones interpersonales, métodos de planificacion Familiar

Durante el inicio de la sesion educativa se observa conocimientos bajos en cuanto a los
meétodos de planificacion familiar, mas sin embargo se realizé presentacion de la infografia
educativa, asimismo actividades Iidico pedagdgicas reforzando el nivel de conocimiento de los
estudiantes puesto que es necesario que tengan informacion de los métodos anticonceptivos y
su uso correcto antes del inicio de la vida sexual, para prevenir enfermedades de transmision
sexual y los embarazos no deseados. Adicionalmente se quiso llegar a cabo evaluar las
relaciones interpersonales puesto que son una fuente de ayuda para fortalecer la autoestima, la
cual se puede manifestar no solo con la seguridad personal, sino con el sentido de pertenencia
a un grupo. Se evidencid inicialmente un déficit en los estudiantes, como resultado en la ultima
sesién en los grados 9B, 10B, 11A hubo un avance significativo.

SESION Quinta Toma de decisiones, Riesgos del inicio de una vida sexual

Se realizd una transversalizacion reforzando los riesgos del inicio de una vida sexual,
infecciones de transmision sexual, métodos de planificacion familiar y el ABC de la proteccién a
través de casos de la vida real, se usé el método RIACEDA para la toma de decisiones se logré
evidenciar durante la ejecucion de la sesion educativa empoderamiento de la tematica expuesta
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COMPROMISOS RECOMENDACIONES

1) Serealizaron sesiones de psicoeducacion en salud sexual y reproductiva a adolescente
de los grados 8, 9, 10 y 11 del colegio Mario Morales del municipio de Girdn.,

2) Disefio de material educativo con enfoque en derechos y deberes sexuales y
reproductivos, métodos anticonceptivos e infeccidon de transmision sexual.

CONCLUSIONES

1) Eltrabajo desarrollado en la institucion educativa facilitd el alcance del objetivo
propuesto, puesto que se logré realizar la transversalizacién en salud sexual y
reproductiva con habilidades psicosociales para |a vida empoderando competencias a
los estudiantes para el cuidado integral de la salud sexual y reproductiva en la
adolescencia.

2) La educacion en HpV es esencial para €l desarrolio de los individuos en una sociedad
en constante cambio. Estas habilidades contribuyen al bienestar emocional, las
competencias sociales y la toma de decisiones informadas. Los estudios respaldan la
eficacia de los programas de educacion en habilidades psicosociales, demostrando
mejoras significativas en diferentes aspectos del desarrollo humano, al invertir en la
educacion en habilidades psicosociales, se sientan las bases para una sociedad mas
resiliente, saludable y empatica.

3) Por Gltimo, se resalta la necesidad e importancia de incluir estrategias pedagdgicas
como las habilidades para |a vida en la educacion para los adolescentes, ya que estas
contribuiran a que los jovenes estan mejor preparados para enfrentar de manera mas
adecuada las diferentes situaciones que se presentan en sus vidas

ANEXOS: Registro Fotografico

Evidencias Fotogréficas de la Quinta sesion educativa realizada los dias 8y 11 de Agosto

del 2023
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Fuente: Quinta sesion educativa Colegio Mario Morales

Evidencias Fotogréaficas de la Quinta sesidn educativa realizada los dias 14 y 18 de

Agosto del 2023

gt

Fuente: Quinta sesion educativa Colegio Maric Morales Fuente: Quinta sesitn educativa Colegio Mario Morales
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Fuente: Quinta sesion educativa Colegio Mario Morales

Evidencias Fotograficas de la Quinta sesién educativa realizada el 25 de Agosto del 2023

(Clausura)

Fuente: Clausura Colegio Mario Morales Fuente: Clausura Colegio Mario Morales

PROFESIONALE RESPONSABLE: Ana Beatriz Galeano Reyes

Enfermera Profesional PIC

Y\ cakano
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Anexos:
Videos educativos tercera sesion

e Como Activar el PENSAMIENTO CRITICO en los NIROS
® /. Pensamiento creativo.

Video educativo Cuarta sesion
¢ Resolvemos conflictos de manera pacifica.

Video educativo quinta sesion
® Relaciones Interpersonales

Video educativo Quinta sesion
Video Toma de Decisiones

Infografia de Sexualidad y métodos de planificacion familiar y derechos sexuales y
reproductivos

SALUD

SEXUAL

ALGUNOS METODDS ANTICONEEPTIVOS QUE DEBERIAS CONDEER

METODOS HORMONALES

L
. WMPLANTE ANTICGNEEPTIVD S
EMBERATIOH DE HORMEN A PACGE STARA OUE ESPESA FL 3350 CERVICAL. ) t N FUNG!DN ES
IMPIZE L PASE BE ESPERMATOZG:DES ¥ DISMINUYE LA FRECUEREIA GF g g

LAGEULACION - 39 5 (€ BROTECCION, : M el S el
i : TG DA BT § MR Rt e
PRSI ek el L i

SUSPENDE LA VEABRINAC ¥ VITALIDAD DE LOS ESPERMATOZOINES,
N0 PERMITEN ERCONTRARSE GON FLOVLLO; NO HORMONAL - 89,50

[ . 1 E CDMPUNENTES

LIS ENRD T ASTRLATES YRINPS I 167 TV A G50 RIS (4 D7 3 (TR AS U Y L Ko
o . . ENTON 08 BUKEND. ORIV IDAE S 6% 7€ LAYAS 0T TR S KL ¥ IKENMAL HRTADIT L AC DL 441U ¢ AT
STMA ¥ ESTROGENDS GENERAN R AL

CAMBIDS EN EL MOCC EEL CUELLO UTERNG. HATKNGILE MAS ESPESO, SUERTBCRN SEAAL £5 LACUACENE 2 S8R S MRULOVH KN, TRIIEA (D% AMANTEA Y FILL T2 b5 LAIAA LRSI
WAPIDE EL PASD OF [SPERMATOZOIDES - 35.4 DE PROTELCKN Bt S ol
[ R v

LBERAGAIN TEMPORAL DE PROGESTINA Y ESTROGED (RE MMDEN
LA BYSLACKM AL CCNERAR CAMIIDS ENEL NOCG CERVIGAL,
APLICAGIGN FAENSUAL 0 FRIMESYRAL. 945 DE PROTICCHON

"
>

PRESERVATIVD FEMENING
REGHCE EL BESGO DE INFECSIONTS DF TRANSATISION SEXUAL:
CUEIERTA DE LATEX QUE SE ADAPTA A LA VAGINA FORMA KA BARRIRA
ENTRE EL SEMEN'Y LA VAGNA: MPIDE EL PASD BE ESPERMATOZOIDES

LIS ARYILET IR LY EWTOLE (FERATY,
AN, Fed AT

Fuente: Profesional de Enfermeria Ana Galeano
PRESERVATIVO MASCULING

'
i
REDULE EL R 1E NFECCIONES DE TRAY SEXDAL, 3
CUSIERTA DE UE SE ABAFTA AL PERE. ' { i
ENFRE EL SEMENR Y LA VAUINA IMADE EL P, }

Fuente: Profesional de Enfermeria Ana Galeano
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Fuente: Profesional de Enfermeria Ana Galeano
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Fuente: Premios para estudiantes Colegio Mario Morales
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SAN JUAN ASOCIACION DE COMUNICACION COMUNITARIA

DE GiRON EMISORA SAN JUAN DE GIRON 88.2 f.M
m O EEET /‘% NIT: 804.004.133-6
r
CERTIFICACION:

El suscripto director del medio radial Emisora comunitaria San Juan de Giron Nit: 804.004.133-6
ccrifica que se transmitidé por este medio las franjas radiales del  Plan de intervencién Colectiva {
PiC) dc Ia CLINICA GIRON ES.E dimension : “SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y

REPRODUCTIVOS ™ con la profesional del plan de intervenciones colectivas PIC, Ana Beatriz
Gialeano Reycs

REFERENCIA: INGRESO OPORTUNO A L.OS CONTROLES
PRENATALES POBLAION EN GENERAL Y
MIGRANTES

FECHA DE EMISION: Mes de Agosto 2023

7.9,10,11,16,17,18,19
Mes de Septiemnbre 2023
4,6,7.8,11,13,15,19

Se deja constancia a los 30 dias del mes de Septiembre 2023 en Girdon
Santandcr.

Heriberto u'é"hlg’Barragan

Director — Emisora Cemunitaria San Juan de Giron
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SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

META

fmplementar una cufia radial, video y post de publicacion en redes sociales que motiven a la comunidad del
Municipio de Girén a ingresar a los controles prenatales poblacién en general y migrantes

Servicio de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva

ACTIVIDAD

1. Implementar una cuiia radial, video y post de pubiicacién en redes sociales una vez a la semana en
la administracién, IPS y EPS publicas y privadas que motiven a la comunidad del Municipio de Girén
a ingresar a los controles prenatales poblacion en general y migrantes

FECHA

TALLER / TEMA
Se realizaran 1 cufla radial, 1 post de
publicacion los cuales seran publicados

semanalmente y se realizara un video el cual
sera publicado durante el mes de Agosto

Implementacion de cufas radiales, post de publicacion y
videos con el objetivo de motivar a la poblacion del
municipio de Girdn a ingresar a los controles prenatales
Agosto del 2023

DURACION

No. DE PARTICIPANTES

Las cufas y videos institucionales tendran una
duracion de 30 segundos

1 cufla radial, 1 post de publicacién los cuales seran
publicados semanalmente
1 video el cual sera publicado durante el mes

POBLACION OBJETO

MATERIALES:

1. computador
camara

OBJETIVO GENERAL

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Crear cufias radiales, post de publicacion y
videos con el fin de promover la importancia de
la asistencia a los controles prenatales de
manera oportuna para prevenir las
complicaciones de salud de la madre y el niflo.

» Creacion de cufias radiales post de publicacién y
videos dirigidos a la comunidad y poblacion
migrante sobre la importancia a la asistencia al
control prenatal para motivar a la asistencia
oportuna y prevenir complicaciones

+ Elaboracion de cufias radiales post de publicaciéon
y videos invitando a la comunidad del municipio de
Girén a la asistencia a los controles prenatales para
lograr una cobertura significativa
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METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA PSICOEDUCACION

Agosto del 2023: Implementacion de cufias radiales, post de publicacién y videos con el objetivo de motivar
ala poblacion del municipio de Girén a ingresar a los controles prenataies

Hora

Nombre de la
Actividad

Descripcion

Cada cufa radial

tendra una
duracion de 30
segundos

Creacién de Cufas
Radiales

Se inicia con la creacion de 4 cufias radiales las cuales seran
publicadas durante el mes de Agosto

la cufias radiales que seran emitidas en la asociacién de
comunicacion comunitaria emisora san juan de Girén 88.2 f.m
se mencionan a continuacion

Cuiia 1: La clinica girdn junto con el plan de intervenciones
colectivas les invita a asistir con regularidad y a solicitar sus
citas de control prenatal recordemos que solo asistiendo a
los controles conoceremos el estado de salud de la madre y
él bebe, nuestro deber es agendar la cita, tu responsabilidad
es asistir

Cuna 2:” sin proteccion no hay diversién”, recuerda el uso de
preservativo durante las relaciones sexuales, es nuestra
responsabilidad cuidar de nuestra salud, un mensaje de la
clinica girén y el plan de intervenciones colectivas PIC 2023

Cuiia 3: E! sida existe y esta entre nosotros recuerda que
para prevenirlo es importante el uso de condén durante las
relaciones sexuales un mensaje de la clinica giron y el plan
de intervenciones colectivas PIC 2023

Cuita 4: Si eres adolescente y no sabes donde acudir para
responder sobre mitos asociados a la sexualidad, no recurras
con amigos recuerda que clinica Girén y el equipo PIC 2023,
esta para servirte jVive una sexualidad responsable!

Creacion de post
de pubicacién

Se inicia con la creacidon de post de publicacion los cuales
llevaran la tematica mencionada a continuacion

1: post de publicacion
Control prenatal oportuna y con regularidad

Cuando accedes a tus controles prenatales, puedes obtener
informacion que mantendra un embarazo y parto saludable

Pueden asistir poblacién migrante y poblacidén en general te
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esperamos

Clinica Girén. Plan de intervenciones colectivas (PIC)
2: post de publicacion

El inicio oportuno del control prenatal te permite

Identificar riesgos que se pueden presentar durante la
gestacién

Identificar de manera oportuna si hay presencia de
infecciones, anomalias o complicaciones

Resolver inquietudes sobre ia maternidad y paternidad
Los post seran publicados en las redes sociales
pertenecientes al Plan de Intervenciones Colectivas como lo

son facebook, Instagram

En los anexos se mostraran los post de publicacion que

estaran circulando por las redes sociales

El video tendra una | Creaclon de Video | Se realizara creacion de video de publicacion en donde se
duracion maxima | de publicacién

mencionara a quien va dirigidos por ejemplo a la comunidad
de 30 segundos

y poblacién migrante, asi mismo se resaita sobre ia
importancia a la asistencia al control prenatal para motivar a
la asistencia oportuna y prevenir complicaciones

El video de publicacion se compartira en las redes sociales
pertenecientes al Plan de Intervenciones Colectivas como lo
son facebook, Instagram durante el mes de Agosto

En los anexos se mostrara el video que se va a publicar

JUSTIFICACION

El control prenatal puede llevar a la reduccion de la mortalidad siempre y cuando sea temprano, continuo,
completo y extenso de cobertura ademas de fomentar habitos de vida saludable. El control prenatal se
define como todas las acciones y procedimientos, sisteméaticos y periddicos, destinados a la prevencion,
diagndstico y tratamiento de los factores que pueden coordinar la morbilidad y mortalidad materna 'y
perinatal®. Teniendo en cuenta lo anteriormente mencionado es importante la creacion de cufias radiales
post de publicacion y videos dirigidos a la comunidad y poblacion migrante sobre la importancia de la
asistencia al control prenatal para motivar a la asistencia oportuna y prevenir complicaciones.

Segun la Norma Técnica emitida por el gobierno de la proteccién social segin la ley 100 en [a resolucion.
uno de los principales problemas en la comunidad es que, a pesar de que la clinica se encuentre
relativamente cerca (es central en la ciudad), se percibe {a falta de asistencia por parte de las mujeres
gestantes a sus respectivos controles prenatales, lo cual es consecuencia en primera instancia por la falta
de educacion sobre el autocuidado y la importancia de acudir al control médico y de enfermeria,
provocando que la morbi-mortalidad materna sea uno de los principales problemas en la poblacion, el cual,
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ademas involucra otros factores, como la edad de la madre, la calidad de los servicios de salud, factores
socioecondmicos, culturales y demograficos.

En nuestro pais, a través de los programas de atencion integral mujer, nifiez y adolescencia se puede

destacar el control prenatal cuyo propésito fundamental es mejorar la calidad de atencion al binomio madre-
hijo. Reflejando asi la disminucion de la morbilidad y mortalidad materna.

De acuerdo con la Dra. Rocio Galvan (2) en su articulo "La falta de control en los primeros meses de
embarazo, una alarma realidadnte”, enuncia que |a falta de dinero para movilizarse y realizar los examenes
pertinentes, la ausencia de cobertura médica, desinformacidén, embarazo no deseado , o simplemente la
falsa creencia de que esta etapa puede ser atravesada con el respaldo del entorno familiar y sin la
presencia de la clave del medico. La ausencia de este tipo de controles en la primera etapa del embarazo
impide detectar y tratar factores de riesgo como VIH, sifilis, hipertension, diabetes, anemia y falta de acido
folico, responsable de graves malformaciones fetales.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (3) estimd que el indice de Mortalidad Materna (RMM) a nivel
mundial se encuentra una razén de 400 por cada 100.000 nacidos vivos, lo que corresponde a 529.000
defunciones maternas anuales, de las cuales de los 300 millones de mujeres del mundo entero que
padecen actualmente enfermedades de corta o larga duracion son atribuibles al embarazo o al parto.

Referencias:

1. Qrganizacion Mundial de |a Salud. La salud sexual y su relacion con la salud reproductiva: un enfoque operativo. Hum Reprod Program
[Intemet]. 2018;1-12. Available from: https:/fapps.who intfiris/bitstream/handle/10665/274656/978924 3512884 -spa_pdf

2. Asociacién Mundial de Sexologia (WAS). Declaracién de los Dereches Sexuales. Valencia, Espafia: Asamblea General de la Asociacion
Mundial de Sexologla; 1999.

3. Weinstock H, Berman S, Cates W Jr. Sexually transmitted diseases among American youth: incidence and prevalence estimates, 2000.
Perspect Sex Reprod Health. 2004;36(1):6—-10.

4,  FrostJJ, Darroch JE, Factors associated with contraceptive choice and inconsistent method use, United States, 2004, Perspect Sex
Reprod Health. 2008;40(2):94—104.

CONCLUSIONES RECOMENDACIONES Y/O COMPROMISOS

El proceso de creaciéon de videos y post de | Ejecucion y emision de cufias radiales semanalmente
publicacion, creacion y emisidon de cufias | Publicacion de post de publicacion y videos a través de las
radiales promoviendo la importancia de la | redes sociales pertenecientes al Plan de intervenciones
asistencia a los controles prenatales de manera | colectivas

oportuna previene posibles complicaciones de
salud de la madre y el nifio que se pueden
presentan durante el proceso de gestacion asi
mismo la comunidad puede  permanecer
informada a través de redes sociales

Anexos:

imagenes de los Post de publicacion
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A CONTROL
PRENATAL

Cportuno y con regulandad

Cuando accedes a tus
controles prenatales,
puedes obtener informacion
que mantendra un
-embarazo y parto saludable.

Dirigido a: Poblzacion migrante ¥
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Lugar: Clin.ca Girgn [Plan de
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Fuente: Elaboracion profesional Ana Galeano

Captura de pantalla del video publicitario

EL INICIO OPORTUNO
DEL CONTROL
PRENATAL TE PERMITE:

- {dentificar rlesgos que se .
pueder presentar durarte la
gestacian

- {dentificar de manera
oportuna st hay presencia de
infeccicnes, anomatias o
complicaciones,

- Resciver inguietudes scbre
la maternidad y paternidad

S *  Clinica GIR N
" f‘A Giron N

SLCRITARA DL SALUD

Fuente: Eiaboracion profesionai Ana Galeano

Fuente: Elaboracién Estudiante UIS

PROFESIONAL RESPONSABLE: Ana Beatriz Galeano Reyes

Y\N\a Gaeano
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INFORME EJECUTIVO
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

EVENTO REALIZADO

ACTIVIDAD

AVANCE DE LA ACTIVIDAD

implementar una cufia radial, video y post de
publicacién en redes sociales una vez a la semana en

Implementacion de cufias radiales video y post de
pubiicacién en redes sociales

la administracién, IPS y EPS pubiicas y privadas que
motiven a la comunidad del Municipio de Giron a 1.
ingresar a los controles prenatales poblacion en
general y migrantes 2,

7.9,10,11,16,17,18,19 de Agosto dei 2023
transmision de cuiias radiales
Durante el mes de Agosto 2 post
publicacion y 1 video publicitario

Total publicaciones realizadas: 11

de

Se planted la ficha con la planeacion de las
tematicas a abordar en las 28 publicaciones de las
cuales 11 de ellas se desarroliaron durante €} mes
de Agosto.

Las 11 pubiicaciones realizadas en el mes de
agosto, corresponden a un avance del 39.28%. Con
avance total acumulado de ia actividad del 39.28%.

OBJETIVO

Crear cufias radiales, post de publicacion y videos con el fin de promover la importancia de la asistencia a
los controles prenatales de manera oportuna para prevenir las complicaciones de salud de la madre y el
nifio.

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION

Ei control prenatal puede ilevar a la reduccién de ia mortalidad siempre y cuando sea temprano, continuo,
completo y extenso de cobertura ademds de fomentar habitos de vida saiudabie. Ei controi prenatai se
define como todas las acciones y procedimientos, sistematicos y periddicos, destinados a la prevencion,
diagnostico y tratamiento de los factores que pueden coordinar la morbilidad y mortalidad materna y
perinatal®. Teniendo en cuenta lo anteriormente mencionado es importante ia creacion de cufias radiales
post de publicacion y videos dirigidos a la comunidad y poblacién migrante sobre la importancia de ia
asistencia al control prenatal para mativar a la asistencia oportuna y prevenir compiicaciones.

Segun ia Norma Técnica emitida por el gobierno de la proteccion social segun la ley 100 en la resolucion.
uno de los principales problemas en la comunidad es que, a pesar de que la clinica se encuentre
relativamente cerca (es central en la ciudad), se percibe la falta de asistencia por parte de las mujeres
gestantes a sus respectivos controles prenatales, lo cual es consecuencia en primera instancia por la falta
de educacién sobre el autocuidado y la importancia de acudir al controi médico y de enfermerfa,
provocando que la morbi-mortalidad materna sea uno de los principales problemas en la poblacion, el
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cual, ademas involucra otros factores, como la edad de la madre, |a calidad de los servicios de salud,
factores socioeconomicos, culturales y demograficos.

En nuestro pais, a través de los programas de atencion integral mujer, nifiez y adolescencia se puede
destacar el control prenatal cuyo propdsito fundamental es mejorar |a calidad de atencion al binomio
madre-hijo. Reflejando asi la disminucion de la morbilidad y mortalidad materna.

De acuerdo con la Dra. Rocio Galvan (2) en su articulo "La falta de control en los primeros meses de
embarazo, una alarma realidadnte”, enuncia que la falta de dinero para movilizarse y realizar los
examenes pertinentes, |a ausencia de cobertura médica, desinformacién, embarazo no deseado , o
simplemente la falsa creencia de que esta etapa puede ser atravesada con el respaldo del entorno
familiar y sin la presencia de la clave del médico. La ausencia de este tipo de controles en la primera
etapa del embarazo impide detectar y tratar factores de riesgo come VIH, sifilis, hipertensién, diabetes,
anemia y falta de acido félico, responsable de graves malformaciones fetales.

La Organizacion Mundial de [a Salud (OMS) (3) estimé que el indice de Mortalidad Materna (RMM) a nivel
mundial se encuentra una razéon de 400 por cada 100.000 nacidos vivos, lo que corresponde a 529.000
defunciones maternas anuales, de las cuales de los 300 millones de mujeres del mundo entero que
padecen actualmente enfermedades de corta o larga duracién son atribuibles al embarazo o al parto.

Referencias:

1. Organizacién Mundial de la Salud. La salud sexual y su relacion con la salud reproductiva: un enfoque operativo. Hum Reprod Program
finternet]. 2018;1-12. Available from: https:/fapps.who.intfris/bitstrearm/handie/10665/274656/37 8924351 2884-spa.pdf

2. Asociacién Mundial de Sexologla (WAS). Declaracién de los Derechos Sexuales. Valencia, Espafia: Asamblea General de la Asociacién
Mundial de Sexologia; 1999.

3. Weinstock H, Berman S, Cates W Jr. Sexually transmitted diseases among American youth: incidence and prevalence estirates, 2000.
Perspect Sex Reprod Health. 2004;36(1):6-10.

4. Frost JJ, Daroch JE. Factors associated with contraceptive choice and inconsistent method use, United States, 2004. Perspect Sex

Reprod Health, 2008;40(2):94—104.
FECHA Y HORA TEMAS LUGAR
7,9,10,11,16,17,18,19 de | Transmision de Cufas Radiales emisora san juan
Agosto del 2023 Importancia del ingreso oportuno al | de Girén 88.2f.m

coentrol prenatal

Durante el mes de Agosto 2 post de publicacién y 1 video | Redes sociales
publicitario PIC

DESARROLLO DEL EVENTOQ

PASO A PASO

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

Agosto del 2023: Implementacion de cunas radiales, post de publicacion y videos con el objetivo de
motivar a la poblacion del municipio de Girén a ingresar a los controles prenatales
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e Durante los dias 7,9,10,11,16,17,18,19 de Agosto del 2023 se transmisién las 4 cufias
publicitarias realizadas

¢ Durante el mes de Agosto se publicaron en las redes sociales de Pian de Intervenciones
Colectivas (PIC) 2 post y un video.

Hora Nombre de la Descripciéon
Actividad

Se inici6 con la creacion de 4 cufas radiales las cuales fueron
Cada cufia | Creacién de Cufias | publicadas durante el mes de Agosto
radial tuvo | Radiales
una la cunas radiales que fueron emitidas en la asociacion de
duracién de comunicacién comunitaria emisora san juan de Girén 88.2 f.m se
30 mencionan a continuacion
segundos

Cuiia 1: La clinica giron junto con el plan de intervenciones
colectivas les invita a asistir con regularidad y a solicitar sus citas
de control prenatal recordemos que solo asistiendo a los
controles conoceremos el estado de salud de la madre y él bebe,
nuestro deber es agendar la cita, tu responsabilidad es asistir

Cuiia 2:” sin proteccién no hay diversién’, recuerda el uso de
preservativo durante las relaciones sexuales, es nuestra
responsabilidad cuidar de nuestra salud, un mensaje de la clinica
girén y el plan de intervenciones colectivas PIC 2023

Cufia 3: El sida existe y esta entre nosotros recuerda que para
prevenirlo es importante el uso de conddn durante las relaciones
sexuales un mensaje de la clinica girén y el plan de
intervenciones colectivas PIC 2023

Cufia 4: Si eres adolescente y no sabes donde acudir para
responder sobre mitos asociados a la sexualidad, no recurras
con amigos recuerda que clinica Giron y el equipo PIC 2023, esta
para servirte jVive una sexualidad responsable!
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Creaciéon de post
de pubicacion

Se inicid con la creacion de post de publicacion los cuales llevaron
la tematica mencionada a continuacion

1: post de publicacion
Control prenatal oportuna y con regularidad

Cuando accedes a tus controles prenatales, puedes obtener
informacion que mantendra un embarazo y parto saludable

Pueden asistir poblacién migrante y poblacion en general te
esperamos

Clinica Giron. Plan de intervenciones colectivas (PIC)

2: post de publicacién

Elinicio oportuno def control prenatal te permite

Identificar riesgos que se pueden presentar durante la gestacion

Identificar de manera oportuna si hay presencia de infecciones,
anomalias o complicaciones

Resolver inquietudes sobre la maternidad y paternidad

Los post seran publicades en las redes sociales pertenecientes al
Plan de Intervenciones Colectivas como lo son facebook,
Instagram

En los anexos se mostraran los post de publicacion que

estuvieron circulando por las redes sociales

El video tuvo
una
duracién
maxima de
30
segundos

Creacion de Video
de publicacioén

Se realizo creacion de video de publicacion del ingreso oportuno
al control prenatal en donde se mencionaba a quien va dirigidos
por ejemplo a la comunidad y poblacién migrante, asi mismo se
resalta sobre la importancia a la asistencia al control prenatal
para maotivar a la asistencia oportuna y prevenir complicaciones
El video de publicacién se compartid en las redes sociales
pertenecientes al Plan de Intervenciones Colectivas como lo son
facebook, Instagram durante el mes de Agosto

En los anexos se mostrara el video que se publicé

Descripcion:

ANALISIS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS




GIRY’N

Come— -
Se e TfforrTie Clinica "’
YULIA RODRIGUEZ - ALCALITESA "J Giron -
SECRETARIA DE SALUD co . - —
PLAN CE INTERVENCIONES COLECTIVAS

CLIFICA GIRON ESE

Grafico de Cunas radiates, post de publicacion y videos publicitarios

Curgs Radales

Viceos Publctarios

Postde puiziicacion

MNimero

Fuente: Elaborade por Ana Beatriz Galeano Reyes profesional de enfermeria

Durante el mes de Agosto Se realizaron 4 cufias radiales las cuales fueron emitidas durante los dias
7,9,10,11,16,17,18,19 de agosto del 2023 se emitieron las 4 cuiias publicitarias realizadas. Asi mismo
durante el mes de Agosto se publicaron en las redes sociales de Plan de Intervenciones Colectivas (PIC)
2 post y un video

COMPROMISOS RECOMENDACIONES

Ejecucion y emision de cufias radiales semanalmente

Publicacion de post de publicacion y videos a través de las redes sociales pertenecientes al Plan de
intervenciones colectivas

CONCLUSIONES

El proceso de creacién de videos y post de publicacion, creacion y emisidn de cuias radiales promoviendo
la importancia de la asistencia a los controles prenatales de manera oportuna previene posibles
complicaciones de salud de la madre y &l nifio que se pueden presentan durante el proceso de gestacion
asi mismo la comunidad puede permanecer informada a través de redes sociales

Anexos
Evidencia de la emisién de las cufias radiales:
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Fuente: Captura de pantalla Ana Galeano
Evidencia Fotogréafica de post de publicacién y video publicitario

EL INICIO OPORTUNO
DEL CONTROL
PRENATAL TE PERMITE:

CONTROL
PRENATAL

Oportuno y con regulariclad

- [dentificar riesgos que se

Cuando accedes a tus
controles prenatales,
puedes obtener informacion
que mantendra un
embarazo y parto saludable.

Dln?idoa Pablacion migrante v
poblacion en general

Lugar: Clinica Giron (Plan de
Intervenciones Colectivas} PIC

SECREIARIA DE SAUN

Fuente: Elaboracién profesional Ana Galeano

pueden presentar durante la}
gestacion

- Identificar de manera
cportuna si hay presencia de
infecciones, anomalias o
complicaciones.

- Resolver inquietudes sobre
la maternidad y paternidad

N © Clinica

"A Giron

YULIA RDORIGLEZ

GIR N

SECREYARIA BE SALUD

Fuente: Elaboracian profesional Ana Galeano
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PROFESIONALES RESPONSABLES: Ana Beatriz Galeano Reyes




Girén, 20 de Junio de 2023

Sefiores:
Hogares Comunitarios de Bienestar FAM|

Reciba un cordial saludo, por medio de la presente me dirijo a ustedes con el fin de
realizar una cordial invitacién a los Hogares comunitarios de bienestar FAMI, a participar
a las jornadas que se van a realizar en el auditorio de la clinica Giron los dias 7, 28 de
Julio del 2023, 25 de Agosto del 2023, 29 de Septiembre del 2023, 27 de octubre del 2023
y 24 de noviembre del 2023 la cual consta de 6 sesiones en donde se trataran temas
refacionados con la preparacién para la maternidad y paternidad.

Agradeciendo de antemano una respuesta positiva y confirmacion a través de correo
electrénico

Atentamente,

;ﬁ;mer N

Gerente
Clinica Girén ESE
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DIMENSION
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

META

Realizar 6 encuentros con las madres comunitarias FAMI, desarrollando intervenciones de informacion en
salud sobre temas relacionados con la preparacion de maternidad y paternidad.

Servicio de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva

ACTIVIDAD

Realizar 6 encuentros con las madres FAMI en donde se desarrollaran intervenciones de informacion en
salud sobre temas relacionados con la preparacion de maternidad y paternidad. de informacién en saiud
con las madres FAMI y agentes educativas del Municipio de Girén , con un minimo de 50 participantes en
temas relacionados con la preparacion para la maternidad y paternidad, se realiza entrega de refrigerio.

TALLER / TEMA FECHA

Psicoeducacion de temas relacionados con la

Se realizaran 6 actividades de informacion en | preparacién para la matermidad y paternidad Agosto del
salud sobre temas relacionados con la| 2023

preparacion para la maternidad y paternidad la
cual contara con las siguientes tematicas

1. Cambios cuidados y signos de alarma

durante la gestacién

Nutricién durante el embarazo

3. Trabajo de parto, signos de depresion
postparto

4. Cuidados de la madre y del recién
nacido

5. Lactancia Materna

6. Métodos Anticonceptivos

A

DURACION No. DE PARTICIPANTES

Dos horas por sesién en donde se impartiran | Madres Comunitanas FAMI abordando a un minimo de 50
de aun tema. participantes durante cada actividad

POBLACION OBJETO MATERIALES:
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1. Infografia de métodos de planificacion familiar
2. Simulador de seno materno

3. Papel bond, marcadores.

4. Hojas en blanco,

5. Octavos de Cartulina

6. video beam, parlante micréfono, computador

OBJETIVO GENERAL OBJETIVOS ESPECIFICOS
Fortalecer los conocimientos de las madres 1. Capacitar a las madres comunitarias FAMI, en
comunitarias FAMI de la comunidad de Giron tematicas de liderazgo; control prenatal
orienfadas con educacidn en temas de complicaciones y signos de alarma en la
preparacion para la matermnidad y paternidad. gestacion, puerperio y el recién nacido; signos

vitales y su interpretacion, con el fin de gue sean
un punto de referencia en su comunidad, con
conocimiento y asi poder tomar decisiones
correctas, que pueden salvar vidas

Implementar temas relacionados con el curso
de preparacion para la Maternidad y Paternidad
a las madres comunitarias FAMI promoviendo
buenas practicas de salud, previniendo
complicaciones, detectando factores de riesgo.

2. Ofrecer herramientas a las madres comunitarias
FAMI| en temas relacionados al proceso de ser
madre y padre con el fin de ser replicadas en
funcion de roles de cada parte del nacleo familiar.

METODOLOGIA

Psicoeducacion en salud segun lo planteado en el marco conceptual y metodologico para el desarrolio de
la educacion para la salud en donde se enfatice Cambios cuidados y signos de alarma durante la gestacion,
Nutricion durante el embarazo, Trabajo de parto, signos de depresion postparto, Cuidados de la madre y
del recién nacido, Lactancia Materna, Métodos Anticonceptivos mediante el uso de herramientas
pedagogicas tales como: talleres tedrico-practicos en donde se empoderen las madres comunitarias FAMI
en temas relacionados con preparacion para la matemnidad y paternidad.

El Plan Decenal de Salud Publica es una politica pablica que incluye la hoja de ruta que, a partir del
consenso social y ciudadano, establece los objetivos, las metas y las estrategias para afrontar los desafios
en salud publica para los préximos 10 afios, orientados a la garantia del derecho fundamental a Ia salud, el
bienestar integral y |la calidad de vida de las personas en Colombia. ()

En Colombia. El plan decenal de Salud Publica involucra la Dimension de Salud Sexual y Reproductiva que
comprende el ejercicio de una sexualidad libre, satisfactoria, responsable y sana, Maternidad y paternidad
y la prevencion y atencion de eventos relacionadas con la sexualidad y la reproduccion, la prevencion de
infecciones de trasmision sexual y el VIH. Asi mismo permite Gestionar desde todos los niveles del sector
salud, condiciones favorables que posibiliten la decision sobre la paternidad y Ia maternidad, desde el
reconocimiento de las particularidades de los diferentes grupos, como forma de respeto de la diversidad
individual, social y cultural del Estado, especialmente a través de los agentes del SGSSS, debe proveer
escenarios 76 Politica Nacional de Sexualidad, Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos Colombia
que faciliten las decisiones sobre la paternidad y la matemidad dentro de los diferentes formas de familias,
que estimulen la construccion de relaciones basadas en la solidaridad y la igualdad, como medio para
superar paradigmas y modelos de poder hegemonico que afectan la salud sexual y la salud reproductiva.,
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METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA PSICOEDUCACION

Agosto del 2023: Tercer Encuentro de psicoeducacion con énfasis en: Trabajo de parto, signos de

depresion postparto

Hora

Nombre de la
Actividad

Descripcion

5 min

Bienvenida

Se realiza presentacion de la enfermera y el médico que van
a realizar la actividad. Seguidamente se realizara una
dinamica rompe denominada " La pelota preguntona” Es una
actividad que sirve para que |os integrantes se conozcan entre
ellos. En el juego los integrantes se sientan en circulos,
pasando la pelota hasta que el organizador del grupo detenga
la cancion. El participante que se quede con |a pelota, se debe
presentar y decir cuales son sus actividades en sutiempo libre.
En caso de que se repita el turno a un participante, los demas
integrantes tienen la posibilidad de hacerle una pregunta.

10 min

Pre-test actividad
relacionada con
Trabajo de parto,
signos de depresién
postparto

( Cuales son los
signos que puede
presentar una
gestante cuando
esta en el trabajo de
parto. Conozco los
signos de depresiéon
postparto

Se desarrollara la estrategia “Cuales son los signos que puede
presentar una gestante cuando esta en el trabajo de parto”
ademas "Conozco ios signos de depresion postparto”. Se les
dara un lapiz y una hoja en blanco, seguidamente se le pedira
a las madres comunitarias FAMI que describan cuales podrian
ser los signos que presenta una gestante cuando esta en
trabajo de parto, adicionalmente que menciono 3 sintomas de
depresion postparto .

40 min

Abordaje del Tema

Se realizara Socializacion de la tematica conforme en el
marco tedrico en donde se trataran tematica describiendo
cudles son los signos y sintomas que puede presentar una
gestante en trabajo de parto. Teniendo en cuenta la
fundamentacion cientifica se considera que el trabajo de parto
es una serie de contracciones progresivas y continuas del
Utero que ayudan a que se abra (dilate) y afine (vuelva mas
delgado) el cuello del Gtero para permitirle al feto pasar por el
canal de parto. El trabajo de parto generalmente comienza dos
semanas antes o después de la fecha estimada de parto. Sin
embargo, nadie sabe exactamente qué da inicio al trabajo de
parto.

¢ Cudles son las sefales del trabajo de parto?
Las sefiales del trabajo de parto son diferentes en cada mujer,
ya que cada una experimenta el trabajo de parto de una

manera distinta. Entre algunas de las sefales de trabajo de
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parto se incluyen las siguientes:

Pérdida del tapdn mucoso. Es posible que de la vagina se
expulse una pequefia cantidad de mucosidad, mezclada con
sangre. Esto indica que la mujer esta en trabajo de parto.
Contracciones. Las contracciones (espasmos musculares
uterinos) que se presentan en intervalos inferiores a diez
minutos son una indicacién de que comenzod el trabajo de
parto. Las contracciones pueden volverse mas frecuentes e
intensas a medida que progresa el trabajo de parto.

Ruptura del saco amnidtico (bolsa de aguas). El trabajo de
parto comienza generalmente cuando sale el fluido amnidtico
de la vagina. Las mujeres que experimentan una ruptura del
saco amniotico deben ir de inmediato al hospital y
comunicarse con el meédico o partera. La mayoria de las
mujeres comienzan el trabajo de parto dentro de varias horas
después de romper el saco amniético. Si el trabajo de parto no
comienza después de 24 horas, se debe hospitalizar a la mujer
para inducir el trabajo de parto. Esto se realiza para evitar
infecciones y complicaciones en el parto.

Si una mujer se siente insegura sobre si comenzé el trabajo
de parto o no, siempre debe llamar a su médico o partera.

Seguidamente se dan a conocer que es la depresion postparto
y los posibles signos y sintomas de depresion postparto

La depresion posparto o post natal es diferente de la
melancolia que se siente después del parto. Suele aparecer
entre dos y ocho semanas después de dar a luz, pero puede
darse hasta un ano después del nacimiento del bebé. “Uno de
los aspectos importantes de la depresion posparto es que no
es solo un sentimiento de tristeza”, explica la Dra. Stuebe. Los
sentimientos de ansiedad intensa también son una
caracteristica comun de la depresion posparto.

Algunos sintomas de la depresion posparto a los que debe
prestarse atencidn son la sensacion de agobio, el llanto
persistente, la falta de lazos de afecto con el bebé y {as dudas
sobre la propia capacidad para cuidar de una misma y del
bebé.

“Todos nos preocupamos por nuestros hijos, pero [las mujeres
que viven una depresion posparto] estan tan preocupadas que
eso les impide disfrutar de su bebé y de su vida”. La depresion
posparto también puede dificultar el cuidado de una misma y
el del bebé. “Creo que es importante que la gente entienda que
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no se trata solo de estar triste o liorar. También puede haber
una sensacion de miedo casi paralizante a que algo malo
pueda pasarle a tu hijo, y eso es increiblemente doloroso para
una madre”,
Otra sefial de advertencia de la depresiéon posparto es la
incapacidad para dormir, incluso cuando el bebé esta dormido.
“Si estas agotada pero no te duermes porgue tienes la mente
acelerada, es porque tu cerebro no esta siendo tu aliado”
15 min Descanso Se realizada un descanso de un periodo de 15 minutos
Se realizara enftrega de refrigerios saludables el cual va
contener un vaso de jugo y un paquete de galletas integrales
Se dejara un espacio de 20 minutos para resolver posibles
20 min Espacio para | preguntas que manifiesten las madres comunitarias FAMI
preguntas
Para el proceso de evaluacidn se le pedira a las madres
comunitarias FAM| que conformen grupos de 4 personas para
debatir las preguntas planteadas que se mostraran a
Pos test continuacion,seguidamerite los grupos pasaran al frente para
dar respuesta a las preguntas
1: ¢, Qué es el trabajo de parto?
15min 2: ¢ Cuales son las sefiales del trabajo de parto?
3. ¢.En qué momento la gestante debe acercarse a un centro
de salud?
4. Qué es la depresidn postparto
5; La depresion postparto requiere atencién médica
Si
NO
porque
6: Menciones 6 sintomas de depresién postparto
3 min Se daran las gracias a las madres comunitarias FAMI por la
Despedida asistencia a la actividad,adicionalmente se les recordara la
proxima fecha para la siguiente actividad la cual se va a
realizar el 29 de septiembre del 2023

JUSTIFICACION

Dentro de las intervenciones y acciones para el mantenimiento y promocién de la salud, la educacion
comprende un conjunto de actividades relacionadas, que parten del recoriocimiento de la realidad (hechos
sociales, histéricos, politicos, culturales, psicoldgicos, ambientales, etc.), de la identificacion de los diversos
factores que la afectan a fin de aportar a la comprensién de cémo tales hechos determinan sus vidas y, en
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consecuencia, a la construccién de saberes, valores y practicas que le apunten al mejoramiento de la salud
y de la calidad de vida de los pobladores que habitan los territorios

La salud materno infantil es uno de los principales indicadores de desarrollo de un pais, de ahila importancia
de trabajar en funcion de las mujeres gestantes y sus hijos por nacer en el contexto de su comunidad, a
traveés de la educacién, una herramienta fundamental para el desarrolio de estrategias de promocion y
prevencion.

Segln la OMS, las complicaciones en el embarazo, parto o puerperio. constituyen la primera causa de
muerte y discapacidad de las mujeres en los paises en desarrollo. Se calcula que durante el 2013 murieron
cerca de 800 mujeres al dia por esta causa y que la mayoria de estas muertes pudo haberse evitado. La
matemnidad segura es un derecho humano que fortalece la autonomia y la decision de las mujeres sobre el
ejercicio de su sexualidad y reproduccién. Las mujeres gestantes y usuarias postparto tienen derecho a
obtener informacion de calidad en salud sexual y reproductiva que garanticen su salud y su vida. Ninguna
de ellas deberia morir como consecuencia de complicaciones prevenibles antes, durante y después del
parto.En 2020, cada dia murieron casi 800 mujeres por causas prevenibles relacionadas con el embarazo
y el parto.En 2020, se produjo una muerte materna practicamente cada dos minutos.Entre 2000 y 2020, la
razén de mortalidad materna (es decir, el nimero de muertes maternas por cada 100 000 nacidos vivos) se
redujo a escala mundial en un 34%, aproximadamente’®. Teniendo en cuenta los datos anteriormente
descritos y para contribuir a la disminucion de la mortaiidad materno perinatal, se realiza el Curso de
Preparacion para la Maternidad y Paternidad “Un Proyecto de Vida”, como heframienta indispensable que
permite de manera sencilla brindar informacion a madres comunitarias FAMI, asi como a las mujeres
gestantes y su familias, con el fin de disminuir riesgos y prevenir complicaciones que puedan afectar la
salud de la madre y su hijo, pues a traveés de |as diferentes sesiones se pretende dar informacion clave para
identificar factores de riesgo, lograr cambios en el estilo de vida, sensibilizar acerca de ja importancia de
asistir a los controles prenatales, asi como generar y fortalecer vinculos afectivos. Por otra parte, las madres
FAMI, son lideres visibles por |a labor que desempefian, son guia para las usuarias, y parte fundamental e
imprescindible en la comunidad, por ello es necesario que reciban una capacitacién especifica, que les
permita adquirir habilidades y conocimiento para detectar factores de riesgo en mujeres gestantes y
puérperas, asi como en los recién nacidos, generando un mayor impacto en la salud y bienestar de las
mujeres gestantes asistentes al curso, como en las usuarias de cada uno de los hogares comunitarios
FAMI®).

Referencias:

1. Plan Decenal Salud Publica 2022-2031 [Intermet]. www.minsalud.gov.co. Available from:
hitps:/www.minsalud.gov.co/plandecenal/Paginas/PDSP-2022-2031.aspx

2. www.minsalud.gov.co. Available from:;
hitps:/iwww.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUA
L%20SEPT%2010.pd

3. World Health Organization: WHO. Mortalidad matema {intemnet]. Who.int. World Health Orgarizatior:

WHO; 2018. Available from: https:/www.who.int/es/news-roomffact-sheets/detail/matemal-mortality

CONCLUSIONES RECOMENDACIONES Y/O COMPROMISOS

1): El Curso de Preparacion para la Maternidad | RECOMENDACIONES:
y Paternidad “Un Proyecto de Vida", es una
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herramienta Util para las comunidades
vulnerables, pues las actividades que se
desarrollan dentro de éste, estan orientadas a
reducir la mortalidad por complicaciones
prevenibles durante la gestacién, capacitando a
Madres FAMI, quienes ademas de ser gestoras

del cuidado, son en multiplicadoras de esta
informacion

2:Las tasas de morbimortalidad en la gestacién
y complicaciones postparto, pueden disminuir
significativamente  cuando las  Mujeres
Gestantes, conocen los signos de alarma que
representan un riesgo inminente en este
periodo. Por ello es importante que las Mujeres
Gestantes, su pareja u otro familiar asistan a un
curso que les permita prepararse para la
Maternidad y Paternidad, por medio de una
Empresa Prestadora de Servicios de Salud o
por medio de lideres comunitarias del programa
FAMI.

1):  Impartir Actividades de psicoeducacion de
informacién en salud dirigido a madres FAMI del
municipio de Girdn en temas relacionados con
preparacion para la matemidad y patemidad realizando
énfasis en, cambios cuidados y nutricion durante la
gestacion, trabajo de parfo, signos de depresion
postparto, Cuidados de la madre y del recién nacido,
lactancia Materna, métodos Anticonceptivos

2):Capacitar a las Madres Comunitarias FAMI,
pertenecientes al programa de Familia Mujer e Infancia
del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar .C.B.F., en
teméticas de Gestacion, Parto y Puerperio, que les de un
empoderamiento en la comunidad y asi ser un referente
para las Mujeres Gestantes atendiendo a las inquietudes,
complicaciones y eventualidades que puedan presentar,
logrando un efectivo y oportuno direccionamiento,
protegiendo la vida del binomio madre-hijo

3).Ejecucién de actividades IGdico pedagogicas

fomentando la participacion activa de las madres
comunitarias FAM|

EVALUACION

Tercera Actividad de psicoeducacion con énfasis en:trabajo de parto, signos y sintomas de depresion
postparto

Pre-test: Actividad relacionada el trabajo de parto y signos y sintomas de depresion postparto”

Se desarrollarj la estrategia “Cuales son los signos que puede presentar una gestante cuando esta en el
trabajo de parto” ademas “Conozco los signos de depresion postparto”. Se les dara un lapiz y una hoja en
blanco, seguidamente se le pedira a las madres comunitarias FAMI que describan cuales podrian ser los
signos que presenta una gestante cuando esta en trabajo de pario, adicionalmente que menciono 3
sintomas de depresion postpario .

Pos test:

Para el proceso de evaluacion se le pedira a las madres comunitarias FAMI que conformen grupos de 4
personas para debatir las preguntas planteadas que se mostraran a continuacion,seguidamente los grupos
pasaran al frente para dar respuesta a las preguntas

1: ¢ Qué es el trabajo de parto?

2: 4 Cuales son las sefiales del trabajo de parto?

3: ¢ En qué momento la gestante debe acercarse a un centro de salud?

4: Qué es la depresion postparto
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5; La depresion postparto requiere atencion médica

Sl

NO

porque

6; Menciones 6 sintomas de depresidn postparto

ANEXOS

Link de diapositivas que se van a Usar en las Actividades educativas

https://view.genial.ly/644182¢8126ba5001 8d7 8f5b/interactive-content-iintroduccion-al-curso-de-
preparacion-para-la-matemidad

PROFESIONAL RESPONSABLE: Ana Beatriz Galeano Reyes

Y\Na Gakane
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INFORME EJECUTIVO
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

EVENTO REALIZADO

ACTIVIDAD AVANCE DE LA ACTIVIDAD

Realizar 6 encuentros con las madres FAMI en donde | Se planted y ejecutd el 16.66% de las actividades.
se desarrollaran intervenciones de informacién en
salud sobre temas relacionados con la preparacion de { 1: Psicoeducacion de informacién en salud sobre
maternidad y paternidad. de informacién en salud { temas relacionados con la preparacion de
con las madres FAMI y agentes educativas del] maternidad y paternidad.

Municipio de Girdn , con un minimo de 50
participantes en temas relacionados con Ia
preparacion para la maternidad

7 de Julio del 2023

28 de Julio del 2023

25 de Agosto del 2023

29 de Septiembre del 2023
27 de octubre del 2023

24 de noviembre del 2023

S

Se planeé y se ejecutd 1 Encuentro de los 6
planificados para este 2023, con un avance del
16.66% de ios encuentros planteados para el
mes de Agosto.

OBJETIVO

Fortalecer los conocimientos de las madres comunitarias FAMI de la comunidad de Girén orientadas con
educacion en temas de preparacion para la maternidad y paternidad.

Implementar temas relacionados con el curso de preparacion para la Maternidad y Paternidad a las madres
comunitarias FAMI| promoviendo buenas préacticas de salud, previniendo complicaciones, detectando
factores de riesgo..




GIR'“N

) " . - -
RN L il T Clinica
YULIA RODRIGUEZ - ALCALDESA ‘A Giréﬂ
- DE PR - e
SECRETARIA SALUD PLAN OE INTERVENCIONES COLECTIVAS

CLiNICE GIRON FSF

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION

Dentro de las intervenciones y acciones para el mantenimiento y promocion de la salud, la educacién
comprende un conjunto de actividades relacionadas, que parten del reconocimiento de |a realidad (hechos
sociales, histéricos, politicos, culturales, psicolégicos, ambientales, etc.), de la identificacién de los diversos
factores que la afectan a fin de aportar a la comprensién de cémo tales hechos determinan sus vidas y,en
consecuencia, a la construccion de saberes, valores y practicas que le apunten al mejoramiento de la salud
y de la calidad de vida de los pobladores que habitan los territorios!".

La salud materno infantil es uno de los principales indicadores de desarrollo de un pais, de ahi laimportancia
de trabajar en funcién de las mujeres gestantes y sus hijos por nacer en el contexto de su comunidad, a
través de la educacion, una hemramienta fundamental para el desarrollo de estrategias de promocion y
prevencién.

Segun la OMS, las complicaciones en el embarazo, parto o puerperio. constituyen la primera causa de
muerte y discapacidad de las mujeres en los paises en desarrollo. Se calcula que durante el 2013 murieron
cerca de 800 mujeres al dia por esta causa y que la mayoria de estas muertes pudo haberse evitado. La
maternidad segura es un derecho humano que fortalece la autonomia y la decision de ias mujeres sobre el
ejercicio de su sexualidad y reproduccion. Las mujeres gestantes y usuarias postparto tienen derecho a
obtener informacién de calidad en salud sexual y reproductiva que garanticen su salud y su vida. Ninguna
de ellas deberia morir como consecuencia de complicaciones prevenibles antes, durante y después del
parto.En 2020, cada dia murieron casi 800 mujeres por causas prevenibles relacionadas con el embarazo
y el parto.En 2020, se produjo una muerte materna practicamente cada dos minutos Entre 2000 y 2020, la
razén de mortalidad materna (es decir, el nimero de muertes maternas por cada 100 000 nacidos vivos) se
redujo a escala mundial en un 34%, aproximadamente®. Teniendo en cuenta los datos anteriormente
descritos y para contribuir a la disminucién de ia mortalidad materno perinatal, se realiza el Curso de
Preparacion para la Matermnidad y Paternidad “Un Proyecto de Vida”, como herramienta indispensable que
permite de manera sencilla brindar informacién a madres comunitarias FAMI, asi como a las mujeres
gestantes y su familias, con el fin de disminuir riesgos y prevenir complicaciones que puedan afectar la
salud de la madre y su hijo, pues a través de las diferentes sesiones se pretende dar informacién clave para
identificar factores de riesgo, lograr cambios en el estilo de vida, sensibilizar acerca de la importancia de
asistir a los controles prenatales, asi como generary fortalecer vinculos afectivos. Por otra parte, las madres
FAMI, son lideres visibles por la labor que desempefian, son guia para las usuarias, y parte fundamental e
imprescindible en la comunidad, por ello es necesario que reciban una capacitacién especifica, que les
permita adquirir habilidades y conocimiento para detectar factores de riesgo en mujeres gestantes y
puerperas, asi como en los recién nacidos, generando un mayor impacto en la salud y bienestar de las
mujeres gestantes asistentes al curso, como en las usuarias de cada uno de los hogares comunitarios
FAMI®

Referencias:

1. www.minsaiud.gov.co. Available from:
hittps:/Awww.minsalud.gov.cofsites/rid/Lists/Biblioteca Digita/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUAL%20SEPT%201 O.pd
2. World Health Organization:. WHO. Mortalidad matema [Intemef. Whoint Word Health Drganization: WHD; 2018. Awailable from:

https:fivww. who intfesinews-roomffact-sheets/detailfmatemal-mortality
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Auditorio Clinica Girén :

25/08/2023:Tercer Encuentro de psicoeducacion con énfasis en: Trabajo de parto, signos de depresion

postparto

FECHA Y HORA PARTICIPANTES TEMAS LUGAR
25/08/2023 70 Trabajo de parto, signos de depresion Auditorio
postparto Clinica Girdn
DESARROLLO DEL EVENTO
PASQ A PASO

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

25 de Agosto del 2023: Tercer Encuentro de psicoeducacion con énfasis en: Trabajo de parto, signos
de depresidn postpario

La ejecucion del tercer encuentro de psicoeducacién con las madres comunitarias FAMI
se realizo el 25 de Agosto del 2023

Hora Nombre de la Descripcion
Actividad
5 min Bienvenida Se realizd presentacion de la enfermera y el meédico que

realizaron la actividad. Seguidamente se realiz6é una dinamica
rompe denominada “ La pelota preguntona” Es una actividad
que sirvidé para que los integrantes se conocieran entre ellos.
En el juego los integrantes se sentaron en circulos, ellos iban
pasando la pelota hasta que el organizador del grupo detuviera
una cancion que estaba sonando de fondo la cancion. El
participante que se quedara con la pelota, se presentaba y
decia cuales eran sus actividades que realizaba en su tiempo
libre. En caso de que se repitiera el turno a un participante, los
demés integrantes tenian la posibilidad de hacerle una
pregunta.

Pre-test actividad | Se desarrolié la estrategia “Cuales son los signos que puede

10 min relacionada con | presentar una gestante cuando esta en el trabajo de parto”

Trabajo de parto, | ademas “Conozco los signos de depresion postparto”. Se les

signos de depresion | dio un lapiz y una hoja en blanco, seguidamente se les pidid a

postparto.(Cuales son | las madres comunitarias FAMI que describieran cuales podrian

los signos que puede | ser los signos que presenta una gestante cuando esta en

presentar una gestante | trabajo de parto, adicionalmente que mencionaran 3 sinfomas

cuarido esta en el de depresién postparto .

frabajo de  parto.
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Conozco los signos de
depresion postparto

40 min

Abordaje del Tema

Se realizé Socializacién de cuales son los signos y sintomas
que puede presentar una gestante en trabajo de parto.
Teniendo en cuenta la fundamentacién cientifica se considera
que el trabajo de parto es una serie de contracciones
progresivas y continuas del Utero que ayudan a que se abra
(dilate) y afine (vuelva mas delgado) el cuello del Gtero para
permitirle al feto pasar por el canal de parto. El trabajo de parto
generalmente comienza dos semanas antes o después de la
fecha estimada de parto. Sin embargo, nadie sabe
exactamente qué da inicio al trabajo de parto.

¢ Cuales son las sefiales del trabajo de parto?
Las sefales del trabajo de parto son diferentes en cada mujer,
ya que cada una experimenta el trabajo de parto de una

manera distinta. Entre algunas de las sefiales de trabajo de
parto se incluyen las siguientes:

Pérdida del tapén mucoso. Es posible que de la vagina se
expulse una pequefia cantidad de mucosidad, mezclada con
sangre. Esto indica que la mujer esta en trabajo de parto.
Contracciones. lLas contracciones (espasmos musculares
uterinos) que se presentan en intervalos inferiores a diez
minutos son una indicacién de que comenzé el trabajo de parto.
Las contracciones pueden volverse mas frecuentes e intensas
a medida que progresa el trabajo de parto.

Ruptura del saco amnidtico (bolsa de aguas). El trabajo de
parto comienza generalmente cuando sale el fluido amnidtico
de la vagina. Las mujeres que experimentan una ruptura del
saco amniotico deben ir de inmediato al hospital y comunicarse
con el médico o partera. La mayoria de las mujeres comienzan
el trabajo de parto dentro de varias horas después de romper
el saco amniético. Si &l trabajo de parto no comienza después
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de 24 horas, se debe hospitalizar a la mujer para inducir el
trabajo de parto. Esto se realiza para evitar infecciones y
complicaciones en el parto.

Si una mujer se siente insegura sobre si comenzo el trabajo de
parto o no, siempre debe llamar a su médico o partera.

Seguidamente se dieron a conocer que es la depresién
postparto y los posibles signos y sintomas de depresion
postparto

La depresion posparto o post natal es diferente de la
melancolia que se siente después del parto. Suele aparecer
entre dos y ocho semanas después de dar a luz, pero puede
darse hasta un afio después del nacimiento del bebé. “Uno de
los aspectos importantes de la depresion posparto es que no
es solo un sentimiento de tristeza”, explica la Dra. Stuebe. Los
sentimientos de ansiedad intensa también son una
caracteristica comun de la depresion posparto.

Algunos sintomas de la depresién posparto a los que debe
prestarse atencion son la sensacion de agobio, el llanto
persistente, la falta de lazos de afecto con el bebé y las dudas
sobre la propia capacidad para cuidar de una misma y del
bebe.

“Todos nos preocupamos por nuestros hijos, pero [las mujeres
que viven una depresion posparto] estan tan preocupadas que
eso les impide disfrutar de su bebé y de su vida". La depresion
posparto también puede dificultar el cuidado de una misma y el
del bebe. “Creo que es importante que la gente entienda que
no se trata solo de estar triste o llorar. También puede haber
una sensacion de miedo casi paralizante a que algo malo
pueda pasarle a tu hijo, y €so es increiblemente doloroso para
una madre”.

Otra sefal de advertencia de la depresiéon posparto es la
incapacidad para dormir, incluso cuando el bebé esta dormido.
“Si estas agotada pero no te duermes porque tienes la mente
acelerada, es porque tu cerebro no esta siendo tu aliado”

15 min

Descanso

Se realizé un descanso de un periodo de 15 minutos
Se realizd entrega de refrigerios saludables el cual contenia un
vaso de Jugo y un paquete de galletas integrales
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20 min

Espacio
preguntas

para

Se dej6 un espacio de 20 minutos para resolver preguntas que
manifestaron las madres comunitarias FAMI

15min

Pos test

Para el proceso de evaluacion se le pedird a las madres
comuritarias FAMI que conformen grupos de 4 personas para
debatir las preguntas planteadas que se mostraran a
continuacion,seguidamente los grupos pasaran al frente para
dar respuesta a las preguntas

1: ¢ Qué es el trabajo de parto?
2: ;,Cudles son las seiales del trabajo de parto?

3: ¢ En qué momento la gestante debe acercarse a un centro
de salud?

4: Qué es la depresién postparto

5; La depresion postparto requiere atencién médica
Si

NO

porque

6: Menciones 6 sintomas de depresion postparto

3 min

Despedida

Se dieron las gracias a las madres comunitarias FAMI por la
asistencia a la actividad, adicionalmente se les recordé la
préxima fecha para la siguiente actividad la cual se iba realizar
el 25 de Agosto del 2023

Descripcion:

ANALISIS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS
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Grafico de Ciclo de Vida Madres comunitarias FAMI

& Tl de vida de 1828 Anos
@ Cicle de Vida de 2659 Afus

Crito de Vida dexo0 Arfas

Fuente: Elaborado por Ana Bealriz Galeano Reyes profesional de enfermeria

Se realizd 1 encuentro de psicoeducacion de preparacion para la maternidad y paternidad a un total de 70
madres comunitanas FAMI en cada actividad del municipio de Girén Santander abordadas durante cada
sesion educativa.

Por otra parte se logrd evidenciar un avance significativo en las madres comunitarias FAMI, en cuanto a
conocimientos relacionados con el trabajo de parto, signos de depresion postparto puesto que es importante
que las madres comunitarias FAMI tengan conocimientos claros en cuanto a los sintomas que se pueden
llegar a presentar durante el trabajo de parto, del mismo modo orientar a las personas en cuanto a las
acciones que se deben realizar durante el trabajo de parto. Por otra parte, es importante que las madres
comunitarias FAMI logren identificar si una usuaria esta presentando sintomas de depresion postparto para
redireccionar a la ruta encargada y prevenir riesgos y complicaciones que se pueden llegar a presentar.
Ademas se logré identificar cual es la motivacion de las madres comunitarias FAMI en la realizacion de su
labor en la comunidad con este tipo de poblacién mediante los espacios de didlogo que se compartieron
durante las sesiones educativas.

COMPROMISOS RECOMENDACIONES

1) Se realizaron Actividades de Psicoeducacion de informacion en salud dirigido a madres FAMI del
municipio de Girén en temas relacionados con preparaciéon para la maternidad y paternidad
realizando énfasis en, cambios cuidados y nutricién durante la gestacion, trabajo de parto, signos
de depresién postparto, Cuidados de la madre y del recién nacido, lactancia Materna, métodos
Anticonceptivos

2) Se capacito a las Madres Comunitarias FAMI, pertenecientes al programa de Familia Mujer e
Infancia del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar |.C.B.F., en tematicas de Gestacion, Parto y
Puerperio, que les de un empoderamiento en la comunidad y asi ser un referente para las Mujeres
Gestantes atendiendo a las inquietudes, complicaciones y eventualidades que puedan presentar,
logrando un efectivo y oportuno direccionamiento, protegiendo la vida del binomio madre-hijo

3) Ejecucion de actividades ludico pedagdgicas fomentando la participacion activa de las madres
comunitarias FAMI




S B Tfossine g Clinica r!

YULIA RODRIGUEZ - ALCALDESA ' » Giron
SECRETARIADE SALUB o o VRO SRS
CLHICA GIEON £5.F

CONCLUSIONES

1): El Curso de Preparacién para la Maternidad y Patemidad “Un Proyecto de Vida”, es una herramienta
util para las comunidades vulnerables, pues las actividades que se desarrollan dentro de éste, estan
orientadas a reducir la mortalidad por complicaciones prevenibles durante |a gestacién, capacitando a
Madres FAMI, quienes ademas de ser gestoras del cuidado, son en multiplicadoras de esta informacion.

2):Las tasas de morbimortalidad en |la gestacion y complicaciones postparto, pueden disminuir
significativamente cuando las Mujeres Gestantes, conocen los signos de alarma que representan un
riesgo inminente en este periodo. Por ello es importante que las Mujeres Gestantes, su pareja u otro
familiar asistan a un curso que les permita prepararse para la Maternidad y Paternidad, por medio de una
Empresa Prestadora de Servicios de Salud o por medio de lideres comunitarias del programa FAMI.

Anexos
Registro Fotografico:

Evidencias Fotograficas del encuentro de psicoeducacion realizado el dia 25 de Agosto del 2023

Fuente: Tercera Actividad de psicoeducacion a madres comunitarias FAMI
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Fuente:Tercera actividad de psicoeducacion a madres comunitérias FAMI

10




FORMATO DE REGISTRD UE ASISTENCIA ' Clinica P'r "\ I- .

T SECRETARIA LOCAL DE SALUD l',J Girén -“.u-;‘lm-:.‘- T

ACTVIORD Ty, de Nelineh O 0 alieeend v ptreiidd " T 2S5/ FCAE i 3 | ZC o

T Zoxarngod] e I 5 T el WY ]

Do"gz":::m ’i\o‘\ g X0 DRIENTAGION SEXUAL CURSG DE VIDA BISCAPACIDAD GRUPO ETNICD g ; é % E
" NOMBRES ¥ APELLIC'S wilud . & - 2l TEIE e del. 53 Ak g | TELEFDNG Flits O MOVIL “IRMA
égggggﬁ.m*‘ gigig;;é;;ég*g;ggsiEggggggge§§§§ 3|2
Qesist Saspase || | ] |i7geolsn N ROHHITDE | St FATmi
Rndvea Gaus 15193758 f 22032589CY | Eoby Galo's
eos19e " ‘
Swie Yettonde?2 Su3 12873832 | Siluia betnenaea.
Messico. pantelt Rerodd) hox 5553 k 32523 Ve lyogsm Sonoroled @
Mailin Xowmener Beert lotf (o 076 [+ Ziece?s ! rMerln goeno
Sluo lavaze 1R b 322820122836 2onces,
e e Holo 244 ¥ 314026647 - | e Aodille
Eem.uw]u qu%‘-“a K |1 floR9s3018 s 550624089 8 F?fnum]q Mantr{ls
Siloia Morgrez K 3754845, > A 3252720y | Gelent Ty
ﬂm#d RDJ';}’”‘ L 5%{‘75 (4% t 33 eonsy ,Jla:/m BQQ,Q';_/_Q_Q;
Voo toaGuoned 1o45908659 X * 3153162803 [ Wakahe Ganadas
D\gna [<4‘[(]qé'l ne \ % %4%&6 K X 3,@%&9’,}*—1 Dicre ,@&kﬁmw'
B R Sqpa T ||| [@P5A36923 A ¥ g4 | ]
aslendd Qillam@arhl || omdieso X * IUCIHH o
TOTAL




B rongyos e s §- S ‘
roe R g| o [ e [ cmmies | e | eomeo 3 T

\\ze&\@q\’?ge N L s | O 9L ! MZAGEREER _,__@
Vodolys Rosacdy ¥ || hoessegsig] O | 4 AR BEOSS FKW‘(&“P-
V\fUrw\q oy B VY RFmed | L. 0N K X 23366332 /@%ﬁ‘
Teosa e e e ZozeBan| Y RBie | IA Lo -3t%*f=§féﬁk€éms=,é>%df’e_
Coes fwiwes K Gduw |\ g Y| M A A3y g(\ -
Norlet pelonedd hess 683 O X 2090\ 2220, [Nolel poetonadk]
LUZMQ‘H (dvderas paisdr | U AP | —IQ\NMW
[\f\we\!q Forerd 63362847 O 3288 0460 [Mipewp Fobepo
Al € 25y Ok Bl623938 92| Tl A D
bsicafhdafoeds Eee Y HeeapSo |2 c»?b*@*j
Pt Mer 4G € foisqzsas) © 2222240103 | Angy Glrg @
szuavivzsa el AT | 12 3l61B0scRe %
19/030.«\ ﬁocjhﬁm 57836267 | L 31$5398Y28 Z&/
ﬂom% Efﬁ%/r 2186 1A d\ B IYq Mm%m I




bt ‘ - e FORMATO DE REGISTRD DE ASISTENCIA

‘ SECRETARIA LOCAL DE SALUD f-‘ Giron
ETERD CNOE, 06 W el a6 Ao d > faacd = 25/Rceta [ 20D = %
DEPENDENCIA .,_—_EX L:t\\s H C’(‘) RESPONSABLE | ﬁn CC\\ \‘.’L!\k.a [ CARGO
BARRIC YO VEREDA INSTITUCIDN EMPRESA,
TIRG DE 8 eexo QRIENTACKIN SEXUAL CURSD DE VIDA DISCAPACIDAD GRUPDETMCD | 4
POCUMENTD S g 3 2
W NONSRES V APELLIDGS eil2d 5] “‘ﬂ«&‘;’ R TOR AL 8 £/gld 118 é F l=lala REIE REAE E i E g i TELEFOND FMO D HoVIL FIRMA
g%sgggggg e %égggiaégggﬁﬁ<”;3§§§§§§s§i‘l§§§§ i
~ - il =
it/ ||| 120 4 A ST LIREP "Méﬁ
( 0 ‘ ' " b ‘
Nor{u M) andor i i ooy 6 Piow© FT | 1% 2es N omeobs™

—

Deara 2 fricia \/”“- 8¥6su5320 fjrbano-c?‘ A X 3132504160 - -t

A&\}D@%Qvﬂbh&o 6399538 s band e 00| rk Riesytoy A | gé'f l ééw’é
Ci(’a’\ﬂd y{x\ﬂ‘fﬁ; fos a2 Uil LA |1 K 28 rS3 52}(;— _/}!W\éi‘fgﬂ@,
A
A

Ay

NeroSuciez || ofhodlF] oo 18 | iaars s & SF
L douss TIUSUL [ Gloone A | ] 3ISCH MO M\W@Jf ©
Ly At '\jai B. G3uczde Lvvao 9% |7 b 3833305 U< ¥Mm&~
paita (onsseb Sspon 63493992 ikono E4 N B 857893 %mto C Espiros
s %«o]o Uz |* et Pelsas (A4 | |4 h SIRZERINL | peoe \&p
'AW&T{{ O:imm el b e el | dove P | 1 X NhiZciwetaz qw M C‘/(
s Rey JP b FAS3CC ko [0 | I X 2i93a90028 [Eck s Ce.
mtjum,-a’éi 5c|xi.\,ac-u(. X {C(L‘@-i%fc'i% GlcsC g | | X A iL()%%r f \\qcmm al S
Shannon Herandells | | | fionsensiotjuggaso L)y | X X 213813303 [N S ea

TOTAL |




FORMATO DE REGISTRO DE ASISTENCIA #  Clinica ,J A
SECRETARIA LOGAL DE SALUD E - Giron

:““:”ED }e&uri \g{ }mw-m\ X q‘g_:%ukc[\,\an Y Ja\\-ﬁ?f\:ﬂ a\l\is\iﬁielgb [Z03 “;Mamw [T cc ——
\Lg&k&.ﬂ\%’\?} x STas pnIN N X Mo oAREER 3
V&SQ@\“{S RO h | || Mobssegsflodare K | 1 x 20081360 50 Hia
Thos=teSmgnde 14 | | | Bobs330lusdaeddd | & " IR~
Yoran Reo Reo P | | | [9SEDF23 |urband] |4 | X X 33682 | Ao e
Locie Twaae & % G YL folhen |18 ¥ 51SYsragy " @i\
et Poclonedo. [ 516D bk | | | K % 2200812220 \lgm\e? poel
Lozﬂe.q\(&x&m Oz b 28 2\ 4%} | Odgono |G | [* X 315330097} HM&\W
Mue_ul& Toxero X 633 6£28030rka F¥ 1K ¥ BIS2820460 MR UYA TORRD
J‘Ikﬂ&z@w* Y TU4G |Hbip N | Y ? B35 Y (09 ﬁbb\rﬁ&m@b?@s
fva dug taefesd| || |wgpsery |t | ¥ F Sibopatee SAEFFT
fﬁf’/ff' M,’ME /g LS OF 12573 uré%!Mo I X 5202680 4TS fféy /r(/g/,;&f,} /-j/
% Marid (ehis ey lotstzeASd oo N | L Z2g2200183 ﬁfn?\)q\ Gl
bascofhokfodeml ||| [peemin e LY I b6 | Pak ot
<D\(s:kd — %m x| || | BE0a Crl kA | 1A X Fea w2y | S




FORMATC DE REGISTRO DE ASISTENCILA
SECRETARIA LOCAL DE SALUD

f“ ghmca r‘ :
iron

ACTIVIDAD

N0 A NENCCEN e ¢

A nadid v daeiadad

[ =17 5 IReceAD 07

HCRA

[#cO

:i:::::\'lﬂm ety [k Q:t\\({t\c‘»EMPRESA oo e oanera
paPonE R : ORENTACIONSEXVAL | CURSODEVDA |  DiscaPACIDAD Gnumm:o g | el

- NOMERES Y APELLIDOS E§ S%%ﬁ _oa%;&"“@ g § § % E § § g g e E g E s gg é % E é Eﬁﬂg g : % : § ; : TELEFONO FLio 6 MOWIL FRMA
Clascle My Gandop 10759441 o3 ¢ X VG129 e ) o m\
e 26155 69. o | % A | Bezysilis3s. Vw//mué’m
»{5 %,m, ﬁmiﬁ( B3pr0p << t o | 13198¢)932 %éﬁgf&,, £

LN\cf\a MWOAJ@ i 24 eUsyd L * M| [BIEIFISZELH C/ e v

Dosy e Ruas K 10921244 06, < l M BEE3425 9 @ﬁ
doly Br(\reamquemﬁ} s foos153164 “ X 332423263 . o «-L_ “E‘?l
(dy M Dmm{zﬁ €350 BED c e sevcrres | I op
oo Ole b 1| asessto [Jdmo L ) | | 2ueco0e )
i}mdme (| || | BFAAemL S X DR Sq4S] ¢ ?ﬁb"
Ands tones P BOSEUAR3 S I bR Po AndisTone (),
Lilbe b eontaerc |x lo4séla e | X o2 ens 6o el
Jovana Temled | | | hetpondss yband o X TS 1 e
Venete Pz te & 3 5la92 x N o | o A
‘p‘&”é‘u u"‘e' At Al 8 ssedl X aAUIHLeS. C‘L&uﬁé_tm Ax digy

TOTAL




Clinica =g
YULIA RODRIGUEZ  ALCALDESA - Giron
SECRETARIA DE SALUD :

AT IR LS E

‘ ACTAS DE REUNION ;

ACTA No. 001

FECHA: 04/07/2023 HORA: 2:00 PM.
LUGAR: COLEGIO SAN JUAN DE GIRON - REFERENTE DE LA DIMENSION DE_SALUD
SEXUAL Y REPRODUCTIVA Y SALUD MENTAL: ANA BEATRIZ GALEANO REYES

Propésito de la reunién: Concertar las actividades de psicoeducacién que se llevaran a caboe en
la institucién_enmarcadas en habilidades psicosociales para la vida y salud sexual v reproductiva
durante el tercer trimestre del afio en curso.

TEMAS A TRATAR

Cronograma de las actividades de psicoeducacion contempladas en el anexo fécnico del plan de
intervenciones colectivas respacto a la dimensién salud mental y salud sexual y reproductiva.

PLAM OE EHTER\{EHLIGN[S CCLE&HVAS

DESARROLLOQ DE LA REUNION

DESCRIPCION / COMENTARIOS

ACTIVIDAD

OBSERVACION

Realizar dos jormadas de informacion en salud por
medio de taller educativo con alumnos y padres de
familia en 4 Colegios de sectores rurales y 5 colegios
urbanos que incluya poblacidn migrante, con minimo
30 personas en cada intervencion realizada, los temas

Las Jornadas de informacién en salud se realizaran
en 2 dias distintos, se tendran en cuenta los dias que
se realice reunidn de padres de familia

Se resalta la importancia de la toma de fotografias
como evidencia séiida, se conservard la privacidad y

a abordar seran: planificacion familiar e ITS, para la | confidencialidad del uso de imagen personal.
poblacién general se tendran pruebas de tamizaje de

VIH, sifilis y hepatitis con previo consentimiento
informado, se entregara material educativo,
preservativos.

COMPROMISOS

1. Cumplimiento cportuno de las actividades mencionadas.
2. Involucrar al personal docente durante el desarrolio de las intervenciones.
3. Informar de manera semanal el avance del cuerpo estudiantil intervenido.

Terminada la actividad se firma por quienes en ella intervinieron.
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ACTAS DE REUNION

FECHA: 03/07/2023 HORA: 10:00 a.m.

ACTA No. 001

LUGAR: COLEGIO MOTOSO - REFERENTE DE LA DIMENSION DE SEXUALIDAD, DERECHOS

SEXUALES Y REPRODUCTIVOS Y SALUD MENTAL: ANA BEATRIZ GALEANO REYES

Propésito de 1a reunién: Concertar las actividades de psicoeducacion que se llevaran a cabo en

la_institucidon enmarcadas en habilidades psicosociales para la vida v salud sexual y reproductiva

durante el tercer trimestre del afio en curso.

TEMAS A TRATAR

Cronograma de las actividades de psicoeducacion contempladas en el anexo técnico del plan de
intervenciones colectivas respecto a la dimension salud mental y salud sexual y reproductiva.

DESARROLLO DE LA REUNION

DESCRIPCION / COMENTARIOS

ACTIVIDAD

OBSERVACION

Realizar dos jornadas de informacién en salud por
medio de taller educative con alumnos y padres de
familia en 4 Colegios de sectores rurales y 5 colegios
urbanos que incluya pobtacidn migrante, con minimo 30
personas en cada intervencién realizada, los temas a
abordar seran: planificacion familiar e ITS, para la
poblacion general se tendran pruebas de tamizaje de
ViH, sifilis y hepatitis con previo consentimiento
informado,se entregara material educativo,
preservativos.

L.as Jornadas de informacién en salud se realizaran an
2 dias distintos, se tendran en cuenta los dias que sé
realice reunion de padres de familia

Se resalta la importancia de |a ioma de fotografias
como evidencia sédlida, se conservarg la privacidad y
confidencialidad dei uso de imagen personal
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COMPROMISOS

1. Cumplimiento oportuno de las actividades mencionadas.
2. Involucrar al personal docente durante el desarrolio de fas intervenciones.
3. Informar de manera semanal el avance del cuerpo estudiantit intervenido.

Terminada la actividad se firma por quienes en ella intervinieron.

NOMBRE CARGO FIRMA
A
ALFONSO CALA BARAJAS RECTOR Ctdhnr Latad
. ek . e
¥ ‘
ANA BEATRIZ GALEANO REYES ENFERMERA
PROFESIONAL ‘P\f\q Goano
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ACTAS DE REUNION l

FECHA: 04/07/2023 HORA: 10:00 a.m.

ACTA No. 001

LUGAR: COLEGIO MARIO MORALES - REFERENTES DE LA DIMENSION DE SEXUALIDAD.,

DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS Y SALUD MENTAL: ANA BEATRIZ GALEANO

REYES

Proposito de la reunion: Concertar las actividades de psicoeducacién que se llevaran a cabo en

la_institucion enmarcadas en habilidades psicosociales para la vida y salud sexual y reproductiva

durante el tercer trimestre del afio en curso,

TEMAS A TRATAR

Cronograma de las actividades de psicoeducacion contempladas en el anexo técnico del plan de
intervenciones colectivas respecto a la dimensién salud mental y salud sexual y reproductiva.

DESARROLLO DE LA REUNION

DESCRIPCION / COMENTARIOS

ACTIVIDAD

OBSERVACION

Realizar dos jornadas de informacidn en salud por
medio de taller educativo con alumnos y padres de
familia en 4 Colegios de sectores rurales y 5 colegios
urbanos que incluya poblacién migrante, con minimo 30
personas en cada intervencién realizada, 10s temas a
abordar seran: planificacion familiar e TS, para la
pobiacion general se tendran pruebas de tamizaje de
VIH, sifilis y hepatitis con previo consentimiento
informado, se entregara material educativo,
preservativos.

Las Jornadas de informacién en salud se realizaran
en 2 dfas distintos, se tendran en cuenta los dias que
se realice reunién de padres de familia

Se resalta la importancia de Ia toma de fotografias
como evidencia sdlida, se conservara la privacidad y
confidencialidad del uso de imagen personal.

COMPROMISOS

1. Cumplimiento oportuno de las actividades mencionadas.

2. Involucrar al personal docente durante el desarrollo de las intervencicnes.

Terminada la actividad se firma por quienes en elia intervinieron.




IR N _ .. ,_l
S Sentylone | Clinica =
YULIA RODRIGUEZ A1 Cai DESA . Giron e
SECRETARIA DE SALUD - PLAN DE INTERVEb:ch;«ES :?LECTIVAS
NOMBRE CARGO FIRMA

CRISTIAN CAMILO SOTH DGl y
HERNANDEZ ORIENTADOR ESCOLAR % &J({-}&@

ANA BEATRIZ GALEANO REYES ENFERMERA ‘)\(\q Gak.an
0




s . - -
P e “o Chinica
YULIA RODRIGUEZ - AL CALDESA - Giron
SECRETARIA DE SALUD o

FICHA TECNICA

DIMENSION
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

META
Realizar 2 jornadas de informacion en salud por medio de talleres educativos a alumnos y padres de familia

del colegio Mario Morales, Colegio San Juan y colegio San Jose de Motoso sobre temas relacionados con
salud sexual y reproductiva

ACTIVIDAD

Realizar dos jornadas de informacion en salud por medio de taller educativo con alumnos y padres de familia
en 4 Colegios de sectores rurales y 5 colegios urbanos que incluya poblacién migrante, con minimo 100
personas en cada intervencion realizada, los temas a abordar seran: planificacion familiar e ITS, para la
poblacion general se tendran pruebas de tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis con previo consentimiento
informado,se entregara material educativo, preservativos.

TALLER / TEMA FECHA

Psicoeducacion de temas relacionados con talleres
Se realizaran 2 Jornadas de informacion en | educativos a alumnos y padres de familia relacionados con
salud sobre temas relacionados con salud | |5 salud sexualy reproductiva durante el mes de Agosto del

sexual y reproductiva la cual contara con las | 2023
siguientes tematicas
1. Métodos de planificacion familiar

2. Infecciones de transmision sexual

DURACION No. DE PARTICIPANTES
1 hora + 43 minutos por sesidn en donde se { Padres de familia a un minimo de 30 participantes durante
impartiran de a un tema. cada Jornada
POBLACION OBJETO MATERIALES:

Infografia de métodos de planificacion familiar
Infografia de infecciones de transmisién sexual
pliegos de cartulina

memofichas

video beam, parlante micrdéfono, computador

Alumnos y padres de familia del pertenecientes
al colegio, Mario Morale, Colegio San Juan y
Colegio San Jose de Motoso

O hwN

OBJETIVO GENERAL OBJETIVOS ESPECIFICOS
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Promover en padres y madres laimportancia de | 1:Estimular la reflexién de los padres y madres de familia
educar integralmente la sexualidad de sus hijos | sobre conocimientos, practicas y actitudes de la
e hijas, de manera plena y en el marco de los | sexualidad, mejorando la comunicacion y el aprendizaje de
derechos humanos sexuales y reproductivos. la sexualidad en sus hijos e hijas.

2:Identificar el grado de implicacién de los padres y madres
en la educacion sexual de sus hijos e hijas, en términos de
contenido, de reflexion y concientizacion.

3: Aportar en la reduccion de las consecuencias de la
ignorancia en sexualidad por parte de padres y madres a
traves de la educacion sexual integral.

METODOLOGIA

Psicoeducacion en salud segun lo planteado en el marco conceptual y metodolagico para el desarrollo de la
educacion para la salud en donde se enfatice el concepto de sexualidad, derechos sexuales sexuales y
reproductivos Métodos de planificacion familiar Métodos de planificacion familiar. uno de los modelos mas
importantes en cuanto a socializar, educar y, transmitir valores a los adolescentes, es Ia familia (Sanchez et
al 2018.)."Por consiguiente, para que los adolescentes puedan adquirir un mejor nivel en ia salud
psicologica, fisica y escolar, deben estar guiados por sus padres. Para contribuir 2 una educacion en salud
adecuada, los padres deben procurar que los adolescentes construyan habitos saludables para que estos,
no lo vean como una obligacion, sino como aspectos basicos que ayudan a tener una mejor calidad de vida.
Por ofro lado, se debe concientizar a los adolescentes que ciertos habitos pueden ser riesgosos y, conducen
a factores que pueden repercutir de manera negativa en el bienestar fisico y mental de los jovenes (Lopez &
Giménez 2016).@

La comunicacion en este contexto es importante, para que los hijos sientan que pueden tener el apoyo de
sus padres y asi mismo, dicha comunicacién actiia como un factor de proteccion que se asocia a estilos de
vida saludables (Barcena et al., 2017).®) Uno de los aspectos mas importantes que los padres socializan en
esta etapa con sus hijos, es todo aquello que conciermne a la sexualidad hurmana.

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA PSICOEDUCACION

Agosto del 2023:Primera Jornada de psicoeducacion con enfasis en: Metodos de planificacion familiar

Hora Nombre de la Descripcion
Actividad
5 minutos Bienvenida Se realiza presentacion de la enfermera que va a realizar la
Jornada

Pre-test Pregunta | Para iniciar con la Jornada se inicia pasando una bomba por
10 minutos Abierta de forma | cada participante se contara hasta 10 el persona que tenga el
verbal numero mencionado contestara una pregunta la cual consiste
en “ usted sabe el significado de sexualidad”, seguidamente
se continta rotando la bomba hasta contestar 4 preguntas
mencionadas a continuacion

¢ Ustedes hablan del tema de sexualidad en sus casas con sus
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hijos?

¢ Qué opinién tiene en cuanto a hablar con sus hijos sobre
temas refacionados con la sexualidad?

¢Conacen cuales son los métodos de planificacion familiar
que existen y como se pueden acceder a ellos

30 minutos

Abordaje del Tema

Serealizara Socializacién a los padres de familia de los temas
planteados puesto que es importante no solo los jovenes
adquieran la informacion de temas relacionados con la salud
sexual y reproductiva que reciben en sus colegios  sino
también, la informacion que puedan adquirir de sus padres
tanto en su salud sexual y reproductiva como en su bienestar
general (Pop y Rusu, 2017} Papa y mama son las primeras
figuras en cuanto a la educacién de los hijos, se puede decir
que, son responsables de su conciencia moral y por ello, los
padres deben asumir la adecuada educacion sexual de sus
hijos.Sin embargo, diversas investigaciones sefialan que los
padres de familia pueden no estar llevando a cabo de manera
correcta esta tarea (Lépez & Giménez 2016),® algunos
incluso evaden la responsabilidad y prefieren dejario
exclusivamente a la escuela o el internet, y mas grave aun,
prefieren negarlo porque consideran que puede ser un “factor
de proteccién” ante amenazas como embarazos prematuros o
ETS.

Desde el nacimiento, el ser humano establece relaciones con
su entorno inmediato y, estas pueden afectar de manera
directa o indirecta la conducta, valores, sentimientos vy
opiniones en cuanto a la sexualidad, por ello, de manera
directa o indirecta los padres pueden estar influyendo
conductas y principios en el desarrollo sexual de sus hijos
(Lopez & Giménez 2016).©®

Los padres de familia como pnmera auteridad de estos, deben
brindar la confianza y el apoyo ante las dudas y conflictos que
puedan tener los jévenes respecto a este tema Debido a que
los padres comparten gran tiempo con los hijos desde la casa
y, COmo ya se menciond, son la primera figura de autoridad,
son los encargados de controlar, regular, crganizar y decidirla
forma en que sus hijos se relacionan con su entorno y su
educacién sexual, como lo puede ser: La forma de vestir, los
programas de television, las amistades, etcétera ,Por ello,
padres y madres estan continuamente participando en la
educacién sexual de sus hijos, y es que, sus gestos vy
conductas pueden estar influyendo en la manera en como sus
hijos perciben la sexualidad. La mala comunicacion que
puedan tener padres e hijos, como el hecho de evadir
preguntas, puede ocasionar que los adolescentes tengan un
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vacio de conocimiento en el tema que es tan importante para
evitar conductas de riesgo, y asi mismo, evitan tratar temas de
suma importancia con sus padres por temor a ser ignorados
por regafiados (Lopez & Giménez 2016).

Algunos estudios afirman que las razones que puedan llevar a
padres y madres a no brindar una educacién sexual idénea a
sus hijos, puede ser su falta de conocimiento sobre el tema
(Barcena et al., 2018). Es fundamental que los padres de
familia tengan un nivel idéneo de conocimientos sobre la
sexualidad para dejar de lado prejuicios, puedan abrirse y ser
asertivos en {a comunicacion con sus hijos de marera que,
puedan responder correctamente a las preguntas que estos
tengan sobre el tema, Asi mismo, los padres consideran que
pueden existir barreras que dificulten la comunicacion sobre el
tema de la sexualidad, entre ellas el hecho de que sus hijos no
tengan la edad apropiada para entenderlo, que los padres no
sepan como abordarlo y, como ya sé& menciond, una mala
comunicacién (Lopez & Giménez 2016). Para contrarrestar
estos errores los padres deben orientar a sus hijos a
comunicar sus inquietudes, deseos y suefios de manera
correcta, y asi desarrollen la confianza hacia sus padres, esto
contribuye a su crecimiento y desarrolio saludable (Lépez &
Giménez 2016).

Asi mismo de dan a conocer los metodos Planificacion familiar
existentes esto con el objetivo de incrementar el use correcto
de métodos anticonceptivos en la poblacion en edad fértil, con
especial énfasis en la poblacién masculina, y reducir la
demanda insatisfecha de planificacién familiar en la poblacién
de mujeres y reducir la tasa de embarazo en adolescentes

30 minutos

Descanso

Se realizard un descanso y se invita a la poblacién asistente
atomarse el tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis sin ningan costo
el personal de salud estaran ubicados en el salon # 3,
asimismo se menciona que se estaran entregando
preservativos

10 minutos

Espacio
preguntas

para

Se dejara un espacio de 10 minutos para resolver posibles
preguntas que manifiesten los padres de familia

15 minutos

Pos test

Para el proceso de evaluacién se le pedira a los participarites
que conformen grupos de 3 personas para debatir las
preguntas planteadas que se mostraran a
continuacion,seguidamente los grupos pasaran al frente para
dar respuesta a las preguntas

& Es importante hablar con nuestros hijos sobre los temas
relacionados con la salud sexual y reproductiva?
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¢ Mencione los metodos de planificacion familiar que se
mencionaron durante la sesion educativa ?

3 min

Despedida

Se daran las gracias a los padres de Familia por la asistencia
a los talleres educativos

Agosto del 2023 Segunda Jornada de psicoeducacion con énfasis en: Infecciones de transmisién sexual

5 min Bienvenida Se realiza presentacion de la enfermera que va a realizar la
Jornada
Pre-test: Para iniciar con la Jornada se colocan en el tablero unas fichas
10 min Denominado con las imagenes nombre y significado de las infecciones mas
“Visualiza el tablero | prevalentes a nivel de Santander, seguidamente se les pedira
y escoge la ficha | a5 padres de familia que pasen al frente de manera Voluntaria
que mas te llame la | y que escojan la ficha que deseen, se les dard dos minutos
atencién” para que visualicen la imagen y mencionen si la han
escuchado mencionar en alglin momento y el significado del
mismo.
30 min Abordaje del Tema | Se realizara del tema conforme en el marco teérico En relacién

a las ITS, segtin los datos aportados por el Centro de Salud
Sexual y Reproductiva La Cagiga, infecciones por clamidia, la
tricomoniasis, los condilomas, la gonococia o la sifilis tienen
una tendencia creciente en los ultimos afos. También figuran
entre las ITS mas frecuentes el herpes simple genital y el Virus
del Papiloma Humano (VPH), la infeccion mas comuin y muy
relacionada con el cancer de cuello de ltero o cérvix, la
segunda neoplasia maligna que mas muertes causa entre las
mujeres a nivel mundial. Ademas, segun ha informado Sanidad
en un comunicado, un gran porcentaje de los casos se
produce en adultos jovenes, si bien los varones y mujeres
adolescentes corren mayor riesgo de contraer ITS tanto por
factores biolégicos como la inmadurez del tracto genital
femenino o mayor delgadez de la mucosa vaginal, pero
también por causas conductuales, ya que se constata mayor
numero de parejas distintas a esas edades.Asimismo, en este
grupo de edad existe una “evidente falta de conocimiento”
sobre las ITS y pocas medidas de prevencion, ya sea por una
escasa sensacion de riesgo o por el facil acceso a
anticonceptivos. Tal es asi que hay una incidencia general de
las ITS mas alta entre mujeres menores de 20 afios.Otro de
los factores que influyen en la rapida propagacion de estas
enfermedades es la poca informacion sexual, el
desconocimiento de los sintomas a menudo dificiles de
detectar, 0 su ocultacion por verglienza o miedo. Y es dificil
estimar la prevalencia real de estas infecciones porque
muchas son enfermedades asintomaticas
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30 minutos Descanso Se realizara un descanso y se invita a la poblacion asistente
atomarse el tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis sin ningtn costo
el personal de salud estaran ubicados en el salon # 3,
asimismo se menciona que se estardn entregando

preservativos
10 minutos Espacio para | Se dejard un espacio de 10 minutos para resolver posibles
preguntas preguntas que manifiesten los padres de familia

Para el proceso de evaluacion se le pedira a los participantes
que conformen grupos de 3 personas para debatir las

15 minutos preguntas planteadas que se mostraran a

Pos test continuacion,seguidamente los grupos pasaran al frente para
dar respuesta a las preguntas

¢, Es importante hablar con nuestros hijos sobre 1os temas
refacionados con la salud sexual y reproductiva?

¢, Mencione 4 enfermedades de transmision sexual?

¢ Todas las enfermedades de transmision sexual sélo se
adquieren por contacto sexual?

JUSTIFICACION

Teniendo en cuenta que el asunto de la sexualidad debe ser un tema de interés general para todos los
miembros de la sociedad, se deben plantear diferentes alternativas que permitan generar conocimiento sobre
los derechos sexuales y reproductivos, y asi los temas referentes a una sexualidad responsable. Por lo
general, se puede observar en cuanto a las politicas de juventud que existe una mirada sobre el joven desde
un estereotipo negativo del mismo, esto es generado desde la primera etapa de vida de los nifios y nifias, lo
gue genera desconocimientos y vacios referentes a los temas derivados de la sexualidad. Es por esto que la
cartilla “Educando en familia® nace de la necesidad de desarrollar y promover proyectos de educacion para
la sexualidad, que permitan potencializar las competencias basicas relacionadas con esta temética desde la
primera infancia. Es recomendable, de acuerdo a los expertos en educacién sexual infantil que los padres de
familia y educadores se capaciten en cualquier tipo de tema en referente a la educacion, en este caso sobre
educacion sexual infantil (Ureta, 2017).®

La salud sexual y reproductiva y las condiciones para el ejercicio de los derechos humanos relativos a ella
reflejan de manera efocuente el nivel de desarrollo y las inequidades que afectan un pais. Los indicadores
de SSR estan relacionados con las posibilidades de acceso y la calidad de los servicios de salud, con el nivel
de educaciéon y el acceso a informacion, con los indices de pobreza y, en general, con condiciones
socioculturales desfavorables y con circunstancias que generan necesidades y vulnerabilidades especificas
tales como la pertenencia a grupos étnicos discriminados, las inequidades de género, la situacion de
desplazamiento, la residencia en zonas rurales o de conflicto armado, o las particularidades de cada etapa
del ciclo vital. Por esta razon, una politica que apunte a mejorar la SSR es estratégica para producir un
impacto significativo sobre algunos de los factores de inequidad y subdesarrollo y para lograr
transformaciones importantes en términos de bienestar y calidad de vida de los individuos y de la
colectividad.®

La educacion sexual integral permite a las y los jovenes proteger y promover su salud, su bienestar y su
dignidad al ofrecerles las herramientas necesarias en materia de conocimientos, actitudes y habilidades. L.a
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educacidn sexual integral es condicién previa para ejercer plena autonomia corporal, lo que exige no sdlo el
derecho de tomar decisiones sobre el propio cuerpo, sino también la informacion para tomar estas decisiones
de manera sensata. Debido a que tienen como fundamento los principios de derechos humanos, los
programas de educacion sexual integral ayudan a fomentar Ia igualdad de género y los derechos y el
empoderamiento de [as y los jovenes.

El objetivo no es solo brindar educacion sexual adecuada a los nifios y nifias directamente de sus padres y
madres; sino también aprender, desaprender, reaprender, mejorar, moldear, consolidar y reflexionar toda la
educacion sexual que tienen los padres y madres de familia. Cabe mencionar que en 1960 en Colombia se
da inicio al abordaje de la Educacién Sexual, teniendo en cuenta las politicas en educacién y salud sexual y
reproductiva como parte de los compromisos adquiridos en las conferencias internacionales (Duque, 2016).
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CONCLUSIONES RECOMENDACIONES Y/O COMPROMISOS

La sexualidad en la pnmera infancia se expresa
de diversas maneras, |as nifias y nifios juegan, | 1):impartir Jornadas de psicoeducacion de informacién en

conocen su cuerpo y constantemente tiene | salud dirigido a padres y alumnos del municipio de Girén
inquietudes sobre este y sus relaciones | €n temas relacionados con la salud sexual y reproductiva
interpersonales, estas son expresiones que
requieren una participacion activa de los
progenitores para su orientacion, ademas de
permitir una mejor comunicacion, confianza y
respeto en él eje de la educacion sexual
familiar, proporcionando un desarrollo integral
saludable equitativamente entre nifios y ninas.

2):Brindar psicoeducacion con el objetivo de brindar
informacidn clara puesto que los padres y madres o los
adultos cuidadores deben reconocer que no tienen por qué
saber todas las respuestas en el campo de |la sexualidad.
Si la persona no sabe debe evitar inventar o mentir, es
mejor decir que no sabe pero que va a buscar y que se va
a informar sobre el tema. Hay que cumplir la promesa v
entregar la orientacion correcta, lo que dara credibilidad
frente a los y las menores.

3):Ejecucién de Jornadas ludico pedagogicas fomentando
la participacién activa de los padres de familia y alumnos

Evailuacion
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Primera Jornada de psicoeducacion con énfasis en: Métodos de planificacion familiar Colegio Mario
Morales, Clegio san Juan y colegio Motoso

Pre-test

Parainiciar con la actividad se inicia pasando una bomba por cada participante se contara hasta 10 el persona
que tenga el nimerc mencionado contestara una pregunta la cual consiste en “ usted sabe el significado de
sexualidad”, seguidamente se continGa rotando la bomba hasta contestar 4 preguntas mencionadas a
continuacién

¢, Ustedes hablan del tema de sexualidad en sus casas con sus hijos?
¢ Que opinion tiene en cuanto a hablar con sus hijos sobre temas relacionados con la sexualidad?
¢, Conocen cuales son los métodos de planificacion familiar que existen y cémo se pueden acceder a ellos

Post-Test:Para el proceso de evaluacién se le pedira a los participantes que conformen grupos de 3
personas para debatir las preguntas planteadas que se mostraran a continuacion,seguidamente los grupos
pasaran al frente para dar respuesta a las preguntas

¢, Es importante hablar con nuestros hijos sobre los temas relacionados con la salud sexual y reproductiva?
¢, Mencione los métodos de planificacion familiar que se mencionaron durante la sesién educativa ?

Segunda Jornada de psicoeducacidén con énfasis en: Infecciones de transmision sexual Colegio Mario
Moraies, Colegio San Juan y Colegio Motoso

Pre-test

Para iniciar con las jornadas se colocan en el tablero unas fichas con las imagenes nombre y significado de
las infecciones mas prevalentes a nivel de Santander, seguidamente se les pedirad a 5 padres de familia que
pasen al frente de manera Voluntariay que escojan ia ficha que deseen, se les dara dos minutos para que
visualicen la imagen y mencionen si la han escuchado mencionar en algin momento y el significado del
mismo.

Post-test:Para el proceso de evaluacion se le pedird a los participantes que conformen grupos de 3
personas para debatir las preguntas planteadas que se mostraran a continuacion,seguidamente los grupos
pasaran al frente para dar respuesta a las preguntas

¢, Es importante hablar con nuestros hijos sobre los temas relacionados con la salud sexual y reproductiva?
¢, Mencione 4 enfermedades de transmision sexual?
¢, Todas las enfermedades de fransmision sexual sélo se adquieren por contacto sexual?

PROFESIONAL RESPONSABLE: Ana Beatriz Galeano Reyes

P\Na cakane
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INFORME EJECUTIVO
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

EVENTO REALIZADO

ACTIVIDAD

AVANCE DE LA ACTIVIDAD

Realizar dos jornadas de informacién en salud por
medio de taller educativo con alumnos y padres de
familia en 4 Colegios de sectores rurales y 5 colegios
urbanos que incluya poblacién migrante, con minimo
30 personas en cada intervencion realizada, los
temas a abordar seran: planificacién familiar e ITS,

1. Psicoeducacion de informacion en salud sobre
temas relacionados con salud sexual y reproductiva.

1. Primera Jornada: 8, 9 y 17 de Agosto del 2023
2. Segunda Jornada: 22, 23 y 24 de Agosto del

para la poblacién general se tendréan pruebas de 2023
tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis con previo
consentimiento informado,se entregard material

educativo, preservativos.

Se planted |a ficha con la planeacién de las tematicas
a abordar en los 9 colegios de los cuales 3  se
abordaron durante el mes de Agosto. Se conté con la
asistencia de un total de 54 padres de familia del
colegio Mario morales, 48 padres de familia del colegio
San Juan y 60 padres de familia del colegio Motoso las
cuales se llevaron a cabo respectivamente.

Los 3 colegios abordados en el mes de agosto,
corresponden a un avance del 33.33%. Con avance
total acumulado de la actividad del 33.33%.

OBJETIVO

Promover en padres y madres la importancia de educar integralmente la sexualidad de sus hijos e hijas, de
manera plena y en el marco de los derechos humanos sexuales y reproductivos.

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION

Teniendo en cuenta que el asunto de la sexualidad debe ser un tema de interés general para todos los
miembros de |la sociedad, se deben plantear diferentes alternativas que permitan generar conocimiento sobre
los derechos sexuales y reproductivos, y asi los temas referentes a una sexualidad responsable. Por lo general,
se puede observar en cuanto a las politicas de juventud que existe una mirada sobre el joven desde un
estereotipo negativo del mismo, esto es generado desde la primera etapa de vida de los nifios y nifias, lo que
genera desconocimientos y vacios referentes a los temas derivados de la sexualidad. Es por esto que la cartilla
“Educando en familia” nace de la necesidad de desarrollar y promover proyectos de educacion para la
sexualidad, que permitan potencializar las competencias basicas relacionadas con esta tematica desde la
primera infancia. Es recomendable, de acuerdo a los expertos en educacién sexual infantil que los padres de
familia y educadores se capaciten en cualquier tipo de tema en referente a la educacion, en este caso sobre
educacién sexual infantil (Ureta, 2017).¢
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La salud sexual y reproductiva y las condiciones para el gjercicio de los derechos humanos relativos a ella
reflejan de manera elocuente el nivel de desarrollo y las inequidades que afectan un pais. Los indicadores de
SSR estan relacionados con las posibilidades de acceso y la calidad de los servicios de salud, con el nivel de
educacién y el acceso ainformacion, con los indices de pobreza y, en general, con condiciones socioculturales
desfavorables y con circunstancias que generan necesidades y vulnerabilidades especificas tales como la
pertenencia a grupos étnicos discriminados, las inequidades de género, la situacién de desplazamiento, la
residencia en zonas rurales o de conflicto armado, o las particularidades de cada etapa del ciclo vital. Por esta
razdén, una politica que apunte a mejorar la SSR es estratégica para producir un impacto significativo sobre
algunos de los factores de inequidad y subdesarrollo y para |lograr transformaciones importantes en términos
de bienestar y calidad de vida de los individuos y de la colectividad.®

La educacion sexual integral permite a las y los jévenes proteger y promover su salud, su bienestar y su
dignidad al ofrecerles las herramientas necesarias en materia de conocimientos, actitudes y habilidades. La
educacidn sexual integral es condicion previa para ejercer plena autonomia corporal, 1o que exige no sdlo el
derecho de tomar decisiones sobre el propic cuerpo, sino también la informacidn para tomar estas decisiones
de manera sensata. Debido a que tienen como fundamento los principios de derechos humanos, los programas
de educacion sexual integral ayudan a fomentar la igualdad de géniero y los derechos y el empoderamiento de
las y los jévenes.

E! objetivo no es solo brindar educacion sexual adecuada a los nifios y nifias directamente de sus padres y
madres; sino también aprender, desaprender, reaprender, mejorar, moldear, consolidar y reflexionar toda la
educacion sexual que tienen los padres y madres de familia. Cabe mencionar que en 1960 en Colombia se da
inicio al abordaje de la Educacion Sexual, teniendo en cuenta las politicas en educacion y salud sexual y
reproductiva como parte de los compromisos adquiridos en las conferencias internacionales (Duque, 20186).

Referencias Bibliograficas

1:Salud Sexual y Reproductiva - OPS/OMS | Organizacion Panamericana de la Salud fntemet]. wwwpahooorg. Available from:
hitps://www .paho.org/es/temas/salud-sexual-reproductiva

Z:www.minsalud. gov.co. Available from:
hitps:/'www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/VSP/POL 7% C3%8DTICAY%20NACIONAL %20 DE%20SALUDY

3:EL ROL DE LOS PADRES Y MADRES EN LA EDUCACION SEXUAL DE SUS HIJOS E HIJAS TRABAJO DE GRADO UNIVERSIDAD CATOLICA
DE COLOMBIA [internet]. Available from:

4:hitps:/irepository ucatolica.edu.cofserver/api/core/bitstreams/ai 140fc2-22b4-4a79-8621-a2106b1c5ed5/content

FECHA Y HORA PARTICIPANTES TEMAS LUGAR

8 y 22108/2023 54 Concepto de sexualidad, Metodos de | Colegio Mario Morales
planificacion familiar

9y 23/08/2023 48 Concepto de sexualidad, Metodos de ]| Colegio San Juan
planificacion familiar

17 y 24 10872023 60 Concepto de sexualidad, Metodos de | Colegio San Jose de
planificacion famifiar Motoso




GIR\'N
S e orviee Clinica ,‘
YULIA RODRIGUEZ - ALCAI DESA ’J Giron o
SECRETARIA DE SALUD PLAM DE INTERVENCIONES COLECTIVAS
DESARROLLO DEL EVENTO

PASO A PASO

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

planificacion familiar

8, 9 y 17 de Agosto del 2023. Primera Jornada de psicoeducacion con énfasis en: Métodos de

¢ La ejecucidn de la primera Jornada de psicoeducacion dirigida a padres de familia y
alumnos se realizo el 8 de Agosto en el Colegio Mario Morales, el 9 de Agosto Colegio
San Juany el 17 de Agosto del 2023 Colegio Motoso

Hora Nombre de la Descripcién
Actividad
5 min Bienvenida Se realizo presentacion de la enfermera que iba a realizar la

Jomada.

Pre-test Pregunta
10 min Abierta de forma
verbal

Para iniciar con |a jornada se inicié pasando una bomba por cada
participante se contd hasta 10 y la persona que tuviera el nimero
mencionado contesto una pregunta la cual consistia en “ usted
sabe el significado de sexualidad”, seguidamente se continio
rotando la bomba hasta contestar 4 preguntas mencionadas a
continuacion

;,Ustedes hablan del tema de sexualidad en sus casas con sus
hijos?

¢, Quée opinién tiene en cuanto a hablar con sus hijos sobre temas
relacionados con la sexualidad?

¢, Conocen cuales son los métodos de planificacion familiar que
existen y como se pueden acceder a ellos

30 min Abordaje del Tema

Se realizd Socializacidon a los padres de familia de los temas
planteados puesto que es importante no solo los jovenes
adquieran la informacién de temas relacionados con la salud
sexual y reproductiva que reciben en sus colegios sino también,
la informacion que puedan adquirir de sus padres tanto en su salud
sexual y reproductiva como en su bienestar general (Pop y Rusu,
2017)™ Papa y mama son las primeras figuras en cuanto a la
educacion de los hijos, se puede decir que, son responsables de
su conciencia moral y por ello, los padres deben asumir la
adecuada educacion sexual de sus hijos.Sin embargo, diversas
investigaciones sefialan que los padres de familia pueden no estar
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las amistades, etcétera ,Por ello, padres y madres estan

levando a cabo de manera correcta esta tarea (Lopez & Giménez
2016),® algunos incluso evaden la responsabilidad y prefieren
dejarlo exclusivamente a la escuela o el internet, y mas grave aun,
prefieren negarlo porque consideran que puede ser un “factor de
proteccion” ante amenazas como embarazos prematuros o ETS.
Desde el nacimiento, el ser humano establece relaciones con su
entorno inmediato y, estas pueden afectar de manera directa o
indirecta la conducta, valores, sentimientos y opiniones en cuanto
a la sexualidad, por ello, de manera directa o indirecta los padres
pueden estar influyendo conductas y principios en el desarrollo
sexual de sus hijos (Lopez & Giménez 2016).©

Los padres de familia como primera autondad de estos, deben
brindar la confianza y el apoyo ante las dudas y conflictos que
puedan tener los jovenes respecto a este tema Debido a que los
padres comparten gran tiempo con los hijos desde ia casay, como
ya se menciond, son la primera figura de autoridad, son los
encargados de controlar, regular, organizar y decidir la forma en
gue sus hijos se relacionan con su entorno y su educacion sexual,
como lo puede ser: Laforma de vestir, los programas de television,

continuamente participando en la educacion sexual de sus hijos, y
es gue, sus gestos y conductas pueden estar influyendo en la
manera en como sus hijos perciben la sexualidad. La mala
comunicacion que puedan tener padres e hijos, como el hecho de
evadir preguntas, puede ocasionar que los adolescentes tengan
un vacio de conocimiento en el tema que es tan importante para
evitar conductas de riesgo, y asi mismo, evitan tratar temas de
suma importancia con sus padres por temor a ser ignorados por
reganados (Lopez & Giménez 20186).

Algunos estudios afirman que las razones que puedan llevar a
padres y madres a no brindar una educacién sexual idonea a sus
hijos, puede ser su falta de conocimiento sobre el tema (Barcena
et al.,, 2018). Es fundamental que los padres de familia tengan un
nivel idéneo de conocimientos sobre |la sexualidad para dejar de
lado prejuicios, puedan abrirse y ser asertivos en la comunicacion
con sus hijos de manera que, puedan responder correctamente a
las preguntas que estos tengan sobre el tema, Asi mismo, los
padres consideran que pueden existir barreras que dificulten la
comunicacion sobre el tema de la sexualidad, entre ellas el hecho
de que sus hijos no tengan la edad apropiada para entenderlo, que
los padres no sepan como abordario y, como ya 8é menciond, una
mala comunicacion (Loépez & Giménez 20186). Para contrarrestar
estos errores los padres deben orientar a sus hijos a comunicar
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sus inquietudes, deseos y suefios de manera correcta, y asi
desarrollen la confianza hacia sus padres, esto contribuye a su
crecimiento y desarrollo saludable (Lopez & Giménez 2016).

Asi mismo se dieron a conocer los métodos Planificacion familiar
existentes esto con el objetivo de incrementar el uso correcto de
meétodos anticonceptivos en la poblacion en edad féril, con

especial énfasis en la poblacién masculina, y reducir la demanda
insatisfecha de planificacién familiar en la poblacion de mujeres y
reducir la tasa de embarazo en adolescentes

30 min

Descanso

Se realizd un descanso y se invitd a la poblacién asistente a
tomarse el tamizaje de VIH, sifilis y hepafitis sin ningln costo, asi
mismo se les indico el personal de salud estaban ubicados en el
salon # 3, adicionalmente se realizé entrega de preservativos

10 min

Espacio para
preguntas

Se dejé un espacio de 10 minutos para resolver posibles preguntas
que manifiesten los padres de familia

15min

Pos test

Para el proceso de evaluacion se le pidio a los participantes que
conformaran grupos de 3 personas para debatir las preguntas
planteadas que se mostraran a continuacion,seguidamente los
grupos pasaron al frente para dar respuesta a las preguntas

¢ Es importante hablar con nuestros hijos sobre los temas
relacionados con la salud sexual y reproductiva?

¢, Mencione los métodos de planificacion familiar que se
mencionaron durante la sesion educativa ?

3 min

Despedida

Se dieron las gracias a los padres de Familia por la asistencia a
ios talleres educativos

22,23 y 24 de Agosto del 2023 Segunda Jornada de psicoeducacion con énfasis en: Infecciones de
transmision sexual
¢ La ejecucion de la Segunda Jomada de psicoeducacion dirigida a padres de familia y alumnos
se realizd el 22 de Agosto en el Colegio Mario Morales, el 23 de Agosto Colegio San Juan y el

24 de Agosto del 2023 Colegio Motoso

Hora Nombre de la Descripcidn
Actividad
5 min Bienvenida Se realizd presentacion de la enfermera que va a realizar la
Jornada
Pre-test: Para iniciar con la actividad se colocaron en el tablero unas fichas
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10 min

Denominado

“Visualiza el tablero
y escoge la ficha
que mas te llame la

atencion”

con las imagenes nombre y significado de las infecciones mas
prevalentes a nivel de Santander, seguidamente se les pidid a5
padres de familia que pasaran al frente de manera Voluntaria y
que escogieran la ficha que desearan, se les dio dos minutos para
que visualizan la imagen y mencionaran si la han escuchado
mencionar en algun momento y el significado del mismo.

30 min

Abordaje del Tema

Se realizo el tema conforme en el marco teérico En relacion a las
ITS, segun los datos aportados por el Centro de Salud Sexual y
Reproductiva las infecciones por clamidia, la ticomoniasis, los
condilomas, la gonococia o Ia sifilis tienen una tendencia creciente
en los Ultimos afios. También figuran entre las ITS mas frecuentes
el herpes simple genital y el Virus del Papiloma Humano (VPH), la
infeccion mas comin y muy relacionada con el cancer de cuello
de Utero o cérvix, la segunda neoplasia maligna que mas muertes
causa entre las mujeres a nivel mundial. Ademas, segun ha
informado Sanidad en un comunicado, un gran porcentaje de los
casos se produce en adultos jovenes, si bien los varones y mujeres
adolescentes corren mayor riesgo de contraer ITS tanto por
factores biolégicos como la inmadurez del tracto genital femenino
0 mayor delgadez de la mucosa vaginal, pero también por causas
cornductuales, ya que se constata mayor numero de parejas
distintas a esas edades.Asimismo, en este grupo de edad existe
una “"evidente falta de conocimiento" sobre las ITS y pocas
medidas de prevencidn, ya sea por una escasa sensacion de
riesgo © por el facil acceso a anticonceptivos. Tal es asi que hay
una incidencia general de las ITS mas alta entre mujeres menores
de 20 anos.Otro de los factores que influyen en la rapida
propagacion de estas enfermedades es la poca informacion
sexual, el desconocimiento de los sintomas a menudo dificiles de
detectar, 0 su ocultacion por vergilenza o miedo. Y es dificil
estimar |a prevalencia real de estas infecciones porque muchas
son enfermedades asintomaticas

15 min

Descanso

Se realizd un descansoc y se invitd a la poblacién asistente a
tomarse el tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis sin ningun costo, asi
mismo se les indico el personal de salud estaban ubicados en el
salon # 3, adicionalmente se realizé entrega de preservativos

30 min

Espacio
preguntas

para

Se dejé un espacio de 10 minutos para resolver posibles preguntas
gue manifiesten los padres de familia

15min

Para el proceso de evaluacion se le pidio a los participantes que
conformaran grupos de 3 personas para debatir las preguntas
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Pos test planteadas que se mostraran a continuacion, seguidamente los

grupos pasaron al frente para dar respuesta a las preguntas

¢ Es importante hablar con nuestros hijos sobre los temas
relacionados con la salud sexual y reproductiva?

¢, Mencione 4 enfermedades de transmisién sexual?

¢ Todas las enfermedades de transmision sexual sélo se
adquieren por contacto sexual?

ANALISIS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS

Descripcion:
Grafico de Cicto de vida de padres de los colegios Mario Maorales
San luany Motoso

?

Sumerode Padres
v .
h

NMario flcraies

Colegios

s femoemnog o pasculiro ® G de vida de 16-28 Aflos B GCio ve vida de 29.509070s B Calo de vida >58AF50s

Fuente: Elaborado por Ana Beatriz Galeano Reyes profesional de enfermeria

Se realizaron 3 Jornadas de psicoeducacion de temas relacionados con la salud sexual y reproductiva
realizando énfasis en conceptos de la sexualidad, métodos de planificacion familiar, prevencion de
enfermedades de transmisién sexual a un total de 54 padres de familia del colegio Mario Morales asistentes
durante las dos sesiones, 48 padres de familia del colegio San Juan y 60 padres de familia del Colegio Motoso.

Por ofra parte se logré evidenciar un avance significativo en los padres de familia de los 2 colegios del sector
urbano y del colegio del colegio del sector rural puesto que para que los adolescentes puedan adquirir un mejor
nivel en la salud psicoldgica, fisica y escolar, deben estar guiados por sus padres. Para contribuir a una
educacion en salud adecuada, los padres deben procurar que los adolescentes construyan habitos saludables
para que estos, no lo vean como una obligacién, sino como aspectos basicos que ayudan a tener una mejor
calidad de vida. Por otro lado, se debe concientizar a los adolescentes que ciertos habitos pueden ser riesgosos
y, conducen a factores que pueden repercutir de manera negativa en el bienestar fisico y mental de los jovenes




& GIRYYN ’
ITICY P

GIRON G Wm ik Clinica ;
YULIA RODRIGUEZ - ALCALDESA Giron.-...
SECRETARIA DE SALUD s CALAS PABA FROOY

PLAN OE INTEAYERCIONES COLECTIVAS
CLNICA GRONES E

del mismo modo la comunicacidn en este contexto es importante, para que los hijos sientan que pueden tener
el apoyo de sus padres y asi mismo, dicha comunicacién actia como un factor de proteccion que se asocia a
estilos de vida saludables Uno de los aspectos mas importantes que los padres socializan en esta etapa con
sus hijos, es todo aqueilo que concierne a la sexualidad humana.

COMPROMISOS RECOMENDACIONES

1):impartir jornadas de psicoeducacion de informacidn en salud dirigidc a padres y alumnos del municipio de
Girén en temas relacionados con la salud sexual y reproductiva

2):Brindar psicoeducacion con el objetive de brindar infermacién clara puesto que ios padres y madres o los
adultos cuidadores deben reconocer que no tienen por qué saber todas las respuestas en el campo de la
sexualidad. Si la persona no sabe debe evitar inventar o mentir, es mejor decir que no sabe pero que va a
buscar y que se va a informar sobre el tema. Hay que cumplir la promesa y entregar [a orientacion corecta, lo
que dara credibilidad frente a los y las menores.

3):Ejecucion de jornadas ladico pedagdgicas fomentando la participacion activa de los padres de familia y
alumnos

CONCLUSIONES

La sexualidad en [a primera infancia se expresa de diversas maneras, las nifias y nifios juegan, conocen su
cuerpo y constantemente tiene inquietudes sobre este y sus relaciones interpersonales, estas son expresiones
que requieren una participacion activa de los progenitores para su orientacion, ademas de permitir una mejor
comunicacion, confianza y respeto en él eje de la educacion sexual familiar, proporcionando un desarrolio
integral saludable equitativamente entre nifios y nifias.

Anexos
Registro Fotografico:

Evidencia fotogréfica de la actividad realizada el 8 y 22 de Agosto

3.3 L4

Fuente Jornada de psicoeducacion dirigida a padres de familia Fuente jornada de psicoeducacion
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Fuente Jornada de psicedﬁcacién dirigida a padres de familia Fuente Jomada de pstcoeducac:én dirigida a padres de famiha

Evidencia fotogréafica de la actividad realizada el 9y 23 de Agosto del 2023
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Fuente jomada de psicoeducacion dirigida a padres de familia

Evidencia fotografica de 1a jornada realizada el 17 y 24 de Agosto del 2023

Fuente jemada de psicoeducacion dirigida é padres de familia Fuente jornada de psicoeducacion dirigida a padres de familia

Fuente jomada de ps!coeducamén dlnglda a padres de famll|a S Fuente jornada de psicoeducacion dirigida a padres de familia

PROFESIONALES RESPONSABLES: Ana Beatriz Galeano Reyes

Y\Na Galeano

PROFESIONAL PIC

Anexos:
imagenes de Infografias entregadas a los padres de familia

10
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Fuente: Ana Galeano Profesional de enfermeria Fuente: Ana Galeano Profesional de enfermeria
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Girdn, 10 de Agosto de 2023

Senores:
Coordinadora de las Unidades Técnicas de Colombia
Qlga Lucia Abril

Reciba un cordial saludo, por medio de la presente me dirijo a ustedes con el fin de
solicitar permiso para realizar 20 jornadas de informacion y educacion en salud sexual y
reproductiva los dias 24,25,26 de agosto del 2023 y 6,7 de septiembre del 2023 en donde
se abordaron temas tales como prevencion de [TSNIH, derechos sexuales vy
reproductivos. Para |a poblacion general se tendran asesoria en planificacion familiar,
pruchas de tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis con previo consentimiento informado,se
entregard material educativo, preservativos.

Agradeciendo de antemano una respuesta positiva y confirmacién

Atentamente,

Aymer'F. Alvarado Gutiérrez Clinica Girén ESE
Gerente
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SECRETARIA DE SALUD

FICHA TECNICA

DIMENSION
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

META
Realizar 20 Jornadas a estudiantes de las unidades técnicas de Colombia”UTC” del municipic de Girén
desarrollando intervenciones de informacién en salud sobre temas relacionados los derechos sexuales y
reproductivos, prevencién de ITS/VIH.

Servicio de gestidn del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva

ACTIVIDAD
1. Psicoeducacion de informacién en salud dirigida a estudiantes de las unidades técnicas de Colombia

del municipio de Girdn en temas relacionados con los derechos sexuales y reproductivos, prevencion
de ITS/VIH.

TALLER / TEMA FECHA

Se realizaran 12 jomadas de psicoeducacion en | Psicoeducacion de temas relacionados con salud sexual y
temas relacionados con la salud sexual y | reproductiva Agosto del 2023

reproductiva la cual contara con las siguientes
tematicas

1. Concepto, funciones y componentes de
la sexualidad

2. Derechos sexuales y reproductivos

Infecciones de transmisién sexual

4. Prevencion de infecciones de
transmisién sexual

5. Metodos de Planificacién familiar

w

DURACION No. DE PARTICIPANTES

40 minutos en cada intervencién Estudiantes de las Unidades Técnicas de Colombia con un
minimo de 15 personas en cada Jornada

POBLACION OBJETO MATERIALES:

Infografia de métodos de planificacién familiar
Infografia de infecciones de transmision sexual
Papel bond, marcadores.

Hojas en blanco,

videa beam, parlante micréfono, computador
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OBJETIVO GENERAL OBJETIVOS ESPECIFICOS
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Implementar Estrategias de Informacién,
Educacion y Comunicacion, orientadas a los
jovenes, adolescentes,y comunidad en general
que contribuya a la formacion de los sujetos de
derecho vy la reduccion de patologias asociadas
a la Salud Sexual y Reproductiva, a fravés de
procesos pedagogicos y comunicacionales.

» Sensibilizar a la poblacion en el autocuidado del ser
humanc y en los temas de Salud Sexual y
Reproductiva.

« Apoyar la reduccién de embarazos no deseados y
en mujeres adolescentes.

o Evitar la transmisién de Infecciones de Transmision
Sexual (I.T.S.) que pone en riesgo la salud integral
de las personas.

» Concientizar a la comunidad para que asuma una
sexualidad sana y responsable

METODOLOGIA

Psicoeducacion en salud segln lo planteado en el marco conceptual y metodoldgico para el desarrollo de la
educacién para la salud sexual y reproductiva en donde se enfatice Concepto, funciones y componentes de
la sexualidad, Derechos sexuales y reproductivos, Infecciones de transmisidon sexual, Prevencion de
Infecciones de transmisién sexual y Métodos de Flanificacidn familiar

La salud sexual y reproductiva se define como el bienestar fisico, mental y social en €l plano sexual y
reproductivo™™ y actualmente es un tema de gran importancia, ya que se considera como una problematica
a nivel mundial, principaimente entre los jévenes, quienes no han alcanzado una madurez emocional que les
permita tener unas practicas sexuales més seguras.

En ia actualidad, de acuerdo con la Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDS) 2015, el 17 4 % de
las mujeres de 15 a 19 afos ya es madre o esta embarazada del primer hijo. El porcentaje para el inicio de
la vida sexual anfes de jos 15 arios fue del 31,1 % en las mujeres de 20 a 24 anos y de 16,3 % para los
hombres de ese mismo rango de edad (3), condicién que los hace vulnerables a contraer infecciones de
trasmision sexual (ITS), entre ellas el VIH/sida. Segun la OMS, “se estima que, anualmente, unos 357
millones de personas contraen alguna de las cuatro infecciones de transmision sexual (ITS) siguientes:
clamidiasis, gonorrea, sifilis 0 tricomoniasis” @

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA PSICOEDUCACION

Agosto del 2023; Jornadas de psicoeducacién con énfasis en: Concepto, funciones y componentes de la
sexualidad, Derechos sexuales y reproductivos, Infecciones de transmision sexual, Prevencion de

infecciones de transmision sexual y Métodos de Planificacion familiar

Hora Nombre de Ila| Descripcion
Actividad
3 min Bienvenida Se inician las Jornadas con una duracién de 40 minutos por
sesion, pasando por cada salon de las unidades técnicas de
Colombia.

Se inicia la actividad con la presentacion de la enfermera que
va a realizar la sesion educativa

5 min Pre-test Para esta actividad se le pedira a los estudiantes que saquen
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un hojay un lapicero, seguidamente se les dara a conocer las
preguntas las cuales seran proyectadas en el tablero,
finaimente los estudiantes en la hoja escribiran la opcién de
respuesta que considera cada uno.

Las preguntas que se realizaran son las siguientes

1:Para usted 4 que es |la sexualidad?

2:Nombre 3 derechos sexuales y reproductivos que conozca
3:Menciona jque son las infecciones de Transmisién sexual?

4:Cémo podemos prevenir las infecciones de Transmisién
sexual

5:¢,Qué métodos de planificacion familiar conoce?

20 min

Abordaje del tema

Se realizara Socializacién de la tematica expuesta en el marco
tedrico.

Se realizara la actividad de definicion de sexualidad
‘Construyendo Ideas” se entregaran fichas con palabras
claves de manera tal que se deben organizar para formar la
oracién que definira Sexualidad.

Seguin la OMS “la sexualidad es un aspecto central del ser
humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al sexo, las
identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la
intimidad, la reproduccién y la orientacion sexual. Ademas,
esta esta influida por la interaccién de factores bioldgicos,
psicologicos, sociales, econdmicos, politicos, culturales,
éticos, legales, histdricos, religiosos y espirituales” (1)

Dentro de las funciones de sexualidad podemos
encontrar:

Reproductiva: Roles dentro de la maternidad y paternidad
para criar o cuidar a un individuo.

Comunicacion:Implica la forma de comunicarnos, respetar
los derechos de la otra persona y construir relaciones
saludables. Erética: Se experimenta disfrute y placer a través
de los cinco

sentidos.

Afectiva: Interés genuino en el otro, tomar decisiones
pensando en el bien de ambos.

Seguidamente se dara mencion a los derechos sexuales y
reproductivos los cuales se mencionan a continuacién
Derecho a la autonomia, integridad y seguridad sexuales del
cuerpo

Disfrutar una vida sexual saludable y placentera, sin presiones
ni violencias.

Acceder a informacion y atencién, con respeto vy
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confidencialidad.

Recibir atencion gratuita e integral de la salud sexual y la salud
reproductiva.

Acceder a la interrupcién del embarazo (IVE/ILE)

Vivir laidentidad de género y |a orientacién sexual libremente.
Elegir st tener o no hijas/os, con quién, cuéntas/os y cuando
tenerlasfos.

Elegir y recibir métodos anticonceptivos de manera gratuita en
hospitales, ceniros de salud, obras sociales y prepagas.
Seguidamente se mencionan las enfermedades de

transmision sexual puesto que “aproximadamente 19
millones de ITS ocurren cada afio en los Estados Unidos, de
las cuales uri numero desproporcionado (9 millones) ocurre en
adolescentes”. Los adolescentes son considerados poblacion
especial en el estudio de {a atencion de las |ITS en esiados
unidos, las infecciones por el virus del papiloma humano,
clamidia y gonorrea tienen las tasas mas atas en
adolescentes y adultos jovenes, entre las cosas que
coniribuyen al aumento del riesgo son: el comienzo sexual
temprano, multiples parejas sexuales, parejas sexuales
secuenciales, no uso de condén y dificultades para acceder en
la salud sexual. Finalmente se dieron a conocer los métodos
de planificacion familiar puesto que la planificacion de la
familia es un derecho humano, por consiguiente, debe
estar al alcance de todos quienes deseen ejercerlo. Sin
embargo, la realidad es que este derecho no esta al
alcance de todos, especialmente de aguellos que viven
en condiciones vulnerables. Obstaculos tales como la
calidad y disponibilidad de los suministros y servicios,
unidos alas limitaciones de caracter socioeconémico son
parte de una problemética persistente que tenemos que
superar con urgencia
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10 minutos Pos-test Para realizar el proceso de evaluacion de esta sesién se le
pedira a los estudiantes que sacaran una hoja y un lapicero,
seguidamente se dictaron las preguntas y posibles opciones
de respuesta que se muestran a continuacion. finalmente el
estudiante coloco su respectiva respuesta
1:El concepto de sexualidad es:
A: Segdn la OMS “la sexualidad es un aspecto central del ser
humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al sexo, las
identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la
intimidad, la reproduccién y la orientacion sexual. Ademas,
esta esta influida por la interaccion de factores biologicos,
psicologicos, sociales, econdmicos, politicos, culturales,
éticos, legales, historicos, religiosos y espirituales
B: La sexualidad solo abarca el sexo
C: Ay B son correctas
D: Ninguna de las antenores
2: Las infecciones de Transmision sexual solo de transmiten
por el contacto sexual
Faiso
Verdadero
3: Los meétodos de planificacian familiar se pueden adquirir de
forma gratuita
Falso
Verdadero
4. Los metodos de planificacion familiar previenen ITS
Falso
Verdadero
2 min Se daran las gracias por la participacién de la sesion educativa
Despedida adicionalmente se recordara que en el segundo pisc esta
ubicado un stand en donde se estara realizando asesoria en
planificacion familiar y se estaran entregando preservativos.
Finalmente se indica a los estudiantes que se estan tomando
pruebas de tamizaje de VIH, sifilis y hepatitis con previo
consentimiento informado, el personal de salud encargado
estara ubicado en el primer piso de la institucidn educativa
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JUSTIFICACION

En la actualidad, a pesar de los diversos avances tecnoldgicos se presentan problematicas que afectan de
forma directa e indirecta a toda la poblacién, siendo los y las adolescentes un grupo que se encuentra
altamente vulnerable por los diversos cambios que enfrentan en el paso a fa vida adulta, siendo una de gran
relevancia como es el caso de la sexualidad, ya que este componente cuenta con muchos tabties a lo largo
de la historia. Sin embargo, la sexualidad es fundamental en el desarrollo integral de cualquier ser humano,
tanto en su Salud Sexual y Reproductiva en donde partiendo de una definicidn de salud es todo bienestar
fisico, mental y social en el plano sexual y reproductivo, y no como se cree socialmente que es solamente la
ausencia de enfermedades (Gémez et al., 2015). La salud sexual y reproductiva de las y los jévenes
universitarios se ha convertido en una problematica que necesita un amplio abordaje de atencidén primaria
por patte de las entidades especializadas en temas de salud, dado que este fendmeno en el pais se ha
tratado de forma general y no ocupandose de los diversos aspecios de |la sexualidad de forma especifica. (1)
Con estas sesiones de psicoeducacion se pretende brindar informacién en salud en cuanto a los derechos
sexuales y reproductivos, asi mismo brindar informacion de la prevencion de las ITS. Tal como menciona
Vanegas, Pabon, y Plata (2019) los y las jovenes resaltan la importancia de que sus padres respeten sus
decisiones en cuanto a las practicas sexuales y de esta manera no se sientan recriminados en el momento
de tener dichas practicas. Asi mismo, para ellos, es significativo fortalecer ia autoestima y la autonomia para
la toma de decisiones individuales o consensuadas con la pareja. Finalmente manifiestan la necesidad de
abordar informacién rigurosa sobre |a sexualidad, ITS y que este deje de ser un tabd en la sociedad.®

Segun Baiz, Morales, y Pereyra "la gran mayoria de las y los jovenes universitarios que usan algin método
anticonceptivo, como el conddn en su primera relacion sexual es bajo y a medida que avanzan en su
desarrollo sexual y realizan diversas practicas tal como el sexo oral o sexo anal se sigue declinando el uso
de dicho método anticonceptivo” (2016, p. 180). El Mecanismo de Coordinacion de Pais (MCP, 2016)
presenta diferencias considerables entre mujeres y hombres de pregrado en edades comprendidas de 18-25
afios, con respecto a los conocimientos sobre el uso correcto del conddn, resaltando que las mujeres tienen
mayores conocimientos que los hombres, destacando que son ellas quienes perciben negativamente su uso
y tienen creencias erréneas sobre la forma en la que se puede adquirir 1as infecciones de transmision sexual.
@

Acorde con el Ministerio de Salud y Proteccién Social (Minsalud, 2020) en la etapa de la adolescencia se
fortalecen diversas areas como la fisica, mental, emocional y relacional. Durante este paso de la vida, el o la
adolescente logra consolidar aprendizajes que le permiten instaurar su autonomia. Sin embargo, se debe
brindar una educacién que aborde los temas relacionados a la salud sexual y reproductiva, facilitando la
adquisicién de una amplia gama de conocimiento que le favorezcan en la hora de tomar decisiones
auténomas sobre su sexualidad y cémo la deben de vivir y experimentar de forma sana y responsable.
Asimismo, los y las jovenes en esta etapa se enfrentan a una setie de factores de riesgo en su vida sexual y
reproductiva, la cual los hace fragiles y los expone a situaciones problematicas como, por ejemplo, embarazo
adolescente, enfermedades de transmisién sexual e infecciones de transmision sexual. )

Referencias:

1. Qrganizacién Mundial de la Salud. La salud sexual y su refacién con la salud reproductiva: un enfoque operative. Hum Reprod Program
[internet]. 2018;1-12. Available from: htips://apps.who.intfiris/bitstream/handle/10665/274656/9789243512884-spa.pdf

2. Asociacién Mundial de Sexologia (WAS). Declaracién de los Derechos Sexuales. Valencia, Espafia: Asamblea General de la Asociacion
Mundial de Sexotogia; 1999.

3. Weinstock H, Berman S, Cates W Jr. Sexually transmitted diseases among American youth: incidence and prevalence estimates, 2000.
Perspect Sex Reprod Heaith. 2004;36(1).6-10.

4.  Frost JJ, Darroch JE. Factors associated with contraceptive choice and inconsistent method use, United States, 2004. Perspect Sex Reprod
Health. 2008;40(2):94—104.

CONCLUSIONES RECOMENDACIONES Y/O COMPROMISOS
El proceso de psicoeducacién permite alos | Impartir Actividades de psicoeducacion de informacion en
participantes la posibilidad de reflexionar salud dirigido a estudiantes de las unidades técnicas de
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acerca de sus pensamientos entornoc a Colombia en temas relacionades con la sexualidad,
comprender la sexualidad, cuales son los derechos sexuales y reproductivo y prevencion de ITS
derechos sexuales y reproductivos, y de qué
manera se pusden prevenirla ITS. Ejecucién de actividades ltdico pedagdgicas fomentando
la participacion activa de los estudiantes de la unidades
Las psicoeducaciones de informacion en salud técnicas de Colombia

servira para mejorar el conocimiento de

aspectos relacionados con la salud sexual y Dar una informacién clara, sencilia y completa en temas

reproductiva, metodologia anticonceptiva, las de Salud sexual, Reproductiva, VIH, uso del condén, en

infecciones de transmision sexual, el VIH/SIDA i forma gradual acorde a las necesidades encontradas en

entre los jovenes universitarios, fortaleciendo este grupo humano y asegurarse de que la informacion
sus conocimientos para ser ciudadanos con brindada haya sido entendida en su totalidad.

responsabilidad moral y ética para un
comportamiento saludable en el desarrollo de
su sexualidad

Evaluacion
Pre-test

Para esta actividad se le pedira a los estudiantes que saquen un hoja y un lapicero, seguidamente se les
dara a conocer las preguntas las cuales seran proyectadas en el tablero, finalmente los estudiantes en la
hoja escribiran la opcién de respuesta que considera cada uno.

Las preguntas que se realizaran son las siguientes

1:Para usted ¢, que es la sexualidad?

2:Nombre 3 derechos sexuales y reproductivos que conozca
3:Menciona ¢ que son las infecciones de Transmisién sexual?
4:Cémo podemos prevenir las infecciones de Transmision sexual
5:¢ Qué métodos de planificacion familiar conoce?

Post-test

Para realizar el proceso de evaluacién de esta sesién se le pidié a los estudianies que sacaran una hoja y
un lapicero, seguidamente se dictaron las preguntas y posibles opciones de respuesta que se muestran a
continuacidn. finalmente el estudiante coloco su respectiva respuesta

1:El concepto de sexualidad es:

A: Segiin la OMS “la sexualidad es un aspecto central del ser humano, presente alo largo de su vida. Abarca
al sexo, las identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la intimidad, la reproduccién y la
orientacidon sexual. Ademéas, esta esta influida por la interaccion de factores biologicos, psicolégicos, sociales,
econdmicos, politicos, culturales, éticos, legales, histéricos, religiosos y espirituales

B: La sexualidad solo abarca el sexo

C: Ay B son correctas
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D: Ninguna de las anteriores

2: Las infecciones de Transmision sexual solo de transmiten por el contacto sexual
Falso

Verdadero

3: Los métodos de planificacion familiar se pueden adquirir de forma gratuita

Falso

Verdadero

4: Los métodos de planificacién familiar previenen ITS

Falso

Verdadero

Anexos:

PROFESIONAL RESPONSABLE: Ana Beatriz Galeano Reyes

Y\Na Gakano
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INFORME EJECUTIVO
SEXUALIDAD- DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVCS
EVENTO REALIZADO
ACTIVIDAD AVANCE DE LA ACTIVIDAD

Realizar 20 jornadas de informacién y educacion en
salud sexual y reproductiva con un minimo de 15
personas por jornada, en la universidad UTC
abarcando temas en derechos sexuales vy
reproductivos y prevencién de ITS/VIH. para la
poblacion general se tendran pruebas de tamizaje de
VIH, sifilis y hepatitis con previo consentimiento
informado,se  entregarda  material  educativo,
preservativos.

1: Psicoeducacion de informacion en salud sobre
temas relacionados con salud sexual vy
reproductiva.

1. 1,2,3 y 4 Jornada: 24 de Agosto del 2023

2. §,6,7y 8 Jornada: 25 de Agosto del 2023

3. 9,10,11,12 jornada: 26 de Agosto del 2023
Total Jornadas realizas: 12

Se planted la ficha con la planeacion de las
tematicas a abordar en las 20 jornadas de las
cuales 12 de ellas se desarrollaron durante el mes
de Agosto. Se contd con la asistencia de un total
de 190 estudiantes de las unidades técnicas de
colombia las cuales se llevaron a cabo
respectivamente.

Las 12 jomnadas realizadas en el mes de agosto,
corresponden a un avance del 60%. Con avance
total acumuladoe de la actividad del 60%.

OBJETIVO

Implementar  Estrategias de Informacion, Educacion y Comunicacion, orientadas a los jovenes,
adolescentes,y comunidad en general que contribuya a la formacion de los sujetos de derecho y la
reduccion de patologias asociadas a la Salud Sexual y Reproductiva, a través de procesos pedagdgicos y
comunicacionales.

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION
En |a actualidad, a pesar de los diversos avances tecnologicos se presentan problematicas que afectan de
forma directa e indirecta a toda |a poblacién, siendo los y las adolescentes un grupo que se encuentra
altamente vulnerable por los diversos cambios que enfrentan en el paso a la vida adulta, siendo una de
grarn relevancia como es el caso de la sexualidad, ya que este componente cuenta con muchos tabutes a
lo largo de la historia. Sin embargo, ia sexualidad es fundamental en el desarrollo integral de cualquier ser
humano, tanto en su Salud Sexual y Reproductiva en donde partiendo de una definicion de salud es todo
bienestar fisico, mental y social en el plano sexual y reproductivo, y no como se cree socialmente que es
solamente |a ausencia de enfermedades (Gomez et al., 2015). La salud sexual y reproductiva de las y los
jovenes universitarios se ha convertido en una problematica que necesita un amplio abordaje de atencién
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primaria por parte de las entidades especializadas en temas de salud, dado que este fenémeno en el pais
se ha tratado de forma general y no ocupandose de los diversos aspectos de la sexualidad de forma
especifica. (1)

Con estas sesiones de psicoeducacion se pretende brindar informacién en salud en cuanto a los derechos
sexuales y reproductivos, asi mismo brindar informacion de la prevencién de las ITS. Tal como menciona
Vanegas, Pabon, y Plata (2019) los y las jovenes resaltan la importancia de que sus padres respeten sus
decisiones en cuanto a las practicas sexuales y de esta manera no se sientan recriminados en el momento
de tener dichas practicas. Asi mismo, para ellos, es significativo fortalecer la autoestima y la autonomia
para la toma de decisiones individuales o consensuadas con la pareja. Finalmente manifiestan la necesidad
de abordar informacion rigurosa sobre la sexualidad, ITS y que este deje de ser un tabd en la sociedad.®®

Segun Baiz, Morales, y Pereyra “la gran mayoria de las y los jovenes universitarios que usan algin método
anticonceptivo, como el condén en su primera relacién sexual es bajo y a medida que avanzan en su
desarrollo sexual y realizan diversas practicas tal como el sexo oral 0 sexo anal se sigue declinando el uso
de dicho metodo anticonceptivo” (2016, p. 180). El Mecanismo de Coordinacién de Pais (MCP, 2016)
presenta diferencias considerables entre mujeres y hombres de pregrado en edades comprendidas de 18-
25 anos, con respecto a los conocimientos sobre el uso correcto del condén, resaltando que las mujeres
tienen mayores conocimientos que los hombres, destacando que son ellas quienes perciben negativamente
su usoy tienen creencias erréneas sobre la forma en la que se puede adquirir las infecciones de transmision
sexual.

Acorde con el Ministerio de Salud y Proteccion Social (Minsalud, 2020) en la etapa de la adolescencia se
fortalecen diversas areas como la fisica, mental, emocional y relacional. Durante este paso de la vida, el 0
la adolescente logra consolidar aprendizajes que le permiten instaurar su autonomia. Sin embargo, se debe
brindar una educacion que aborde los temas relacionados a la salud sexual y reproductiva, facilitando la
adquisicion de una amplia gama de conocimiento que le favorezcan en la hora de tomar decisiones
auténomas sobre su sexualidad y como |a deben de vivir y experimentar de forma sana y responsable.
Asimismo, los y las jovenes en esta etapa se enfrentan a una serie de factores de riesgo en su vida sexual
y reproductiva, la cual los hace fragiles y los expone a situaciones problematicas como, por ejemplo,

embarazo adolescente, enfermedades de transmisién sexual e infecciones de transmisién sexual. @
Referencias:

1. Organizacién Mundial de la Salud. La salud sexual y su relacion con la salud reproductiva: un enfoque operativo. Hum Reprod Program
{internet]. 2018;1-12, Available from: https://apps.who.intfiris/bitstream/handie/10665/274656/97 8924 3512884-spa.pdf

2. Asociacion Mundial de Sexologia (WAS). Declaracion de los Derechos Sexuales. Valencia, Espafia: Asamblea General de la Asoclacién
Mundial de Sexologia; 1899.

3. Weinstock H, Berman S, Cates W Jr. Sexually transmitted diseases among American youth: incidence and prevalence estimates, 2000.
Perspect Sex Reprod Health. 2004;36(1):6~10.

4. Frost JJ, Oarroch JE. Factors associated with contraceptive choice and inconsistent method use, United States, 2004, Perspect Sex

Reprod Health. 2008;40(2):94-104.
FECHA ¥ HORA PARTICIPANTES | TEMAS LUGAR
24/08/2023:8:00am-12:00pm 60 Oerechos sexuales y reproductivos y prevencion de ITSMIH | UTC
25/08/20238:00am-12:00pm 75 Derechos sexuales y reproductivos y prevencién de ITSVIH | UTC
26/08/20238:00am-12:00pm 55 Qerechos sexuales y reproductivos y prevencion de [TSAVIH | UTC




GIR\“N

- Fi r -
S FewTSfos i Clinica J
YULIA RODRIGUEZ : ALCALPESA ‘A Giron T
SECRETARIA DE SALUD o RN TSR ENCIONES COLECAE

CLINICA CIRONF S E

DESARROLLO DEL EVENTO

PASO A PASO

METODOLOGIA DE LA EJECUCION DE LA SESION EDUCATIVA

Agosto del 2023: Jornadas de psicoeducacion con énfasis en: Concepto, funciones y componentes de
la sexualidad, Derechos sexuales y reproductivos, Infecciones de transmisidén sexual, Prevencién de
infecciones de fransmision sexual y Metodos de Planificacion familiar
e La ejecucidn de las primeras 12 Jornadas de informacién en salud se llevaron a cabo los dias
24,25 y 26 de Agosto del 2023 en el horario de 8:00am-12:00pm realizando intervencion de 40
minutos por salén

Hora Nombre de la Descripcion
Actividad
3 min Bienvenida Se iniciaron las Jornadas con una duracion de 40 minutos por
sesién, pasando por cada salén de las unidades técnicas de
Colombia.

Se inicio la actividad con la presentacién de la enfermera que va a
realizar |a sesidn educativa

5 min Pre-test Para esta actividad se le pidio a los estudiantes que sacaran una
hoja y un lapicero, seguidamente se les dio a conocer las
preguntas las cuales fueron proyectadas en el tablero, finalmente
los estudiantes en la hoja escribieron la opcion de respuesta que
considera cada uno.

Las preguntas que se realizaran son las siguientes

1:Para usted ;que es la sexualidad?

2:Nombre 3 derechos sexuales y reproductivos que conozca
3:Menciona ¢,que son las infecciones de Transmision sexual?
4:Como podemos prevenir las infecciones de Transmision sexual

5:¢,Qué métodos de planificacion familiar conoce?

20 min Abordaje del tema | Se realiz6 Socializacion de la tematica expuesta en el marco
tedrico.

Se realizd la actividad de definicion de sexualidad “Construyendo
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ldeas” se entregaran fichas con palabras claves de manera tal que
se deberian organizar para formar la oracién que definira
Sexualidad.

Seglin la OMS “la sexualidad es un aspecto central del ser
humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al sexo, las
identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la
intimidad, la reproduccion y la orientacién sexual. Ademas, esta
esta influida por la interaccion de factores bioldgicos, psicolégicos,
sociales, econdmicos, politicos, culturales, éticos, legales,
histéricos, religiosos y espirituales” (1)

Dentro de las funciones de sexualidad podemos encontrar:
Reproductiva: Roles dentro de la matemidad y paternidad para
criar o cuidar a un individuo.

Comunicacion:Implica la forma de comunicarnos, respetar los
derechos de la otra persona y construir relaciones saludables.
Erética: Se experimenta disfrute y placer a través de los cinco
sentidos.

Afectiva: Interés genuino en el otro, tomar decisiones pensando
en el bien de ambos.

Seguidamente se dio mencién a los derechos sexuales y
reproductivos los cuales se mencionan a continuacion

Derecho a la autonomia, integridad y seguridad sexuales del
cuerpo

Disfrutar una vida sexual saludable y placentera, sin presiones ni
violencias.

Acceder a informacién y atencion, con respeto y confidencialidad.
Recibir atencidn gratuita e integral de la salud sexual y la salud
reproductiva.

Acceder a la interrupcion del embarazo (IVE/ILE)

Vivir la identidad de género y la orientacién sexual libremente.
Elegir si tener o no hijas/os, con quién, cuantas/os y cuando
tenerlas/os.

Elegir y recibir métodos anticonceptivos de manera gratuita en
hospitales, centros de salud, obras sociales y prepagas.
Seguidamente se mencionan las enfermedades de transmisién

sexual puesto que “aproximadamente 19 millones de ITS ocurren
cada afio en los Estados Unidos, de las cuales un namero
desproporcionado (9 millones) ocurre en adolescentes”. Los
adolescentes son considerados poblacion especial en el estudio
de la atencion de las ITS en estados unidos, las infecciones por el
virus del papiloma humano, clamidia y gonorrea tienen las tasas
mas altas en adolescentes y adultos jévenes, entre las cosas que
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contribuyen al aumento del riesgo son: el comienzo sexual
tempranc, multiples parejas sexuales, parejas sexuales
secuenciales, no uso de conddn y dificultades para acceder en la
salud sexual. Finalmente se dieron a conocer los métodos de
planificacion familiar puesto que la planificacion de la familia es
un dereche humano, por consiguiente, debe estar al alcance de
todos quienes deseen ejercerlo. Sin embargo, la realidad es que
este derecho no esta al alcance de todos, especialmente de
agquellos que viven en condiciones vulnerables. Obstaculos tales
como la calidad y disponibilidad de los suministros y servicios,
unidos a las limitaciones de caracter socioecondmico son parte
de una problematica persistente que tenemos que superar con

urgencia

10 minutos Pos-test Para realizar el proceso de evaluacion de esta sesion se le pidio a
los estudiantes que sacaran una hoja y un lapicero, seguidamente
se dictaron las preguntas y posibles opciones de respuesta que se
muestran a continuacion. finalmente el estudiante colocd su
respectiva respuesta

1:El concepto de sexualidad es:

A: Segun la OMS “la sexualidad es un aspecto central del ser
humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al sexo, las
identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la
intimidad, la reproduccion y la orientacion sexual. Ademas, esta
estainfluida por la interaccion de factores biologicos, psicoldgicos,
sociales, econdmicos, politicos, culturales, éticos, legales,
histéricos, religiosos y espirituales

B: La sexualidad solo abarca el sexo

C: Ay B son correctas

D: Ninguna de las anteriores

2: Las infecciones de Transmision sexual solo de transmiten por el
contacto sexual

Falso

Verdadero

3: Los métodos de planificacion familiar se pueden adquirir de
forma gratuita

Falso

Verdadero

4: Los métodos de planificacion familiar previenen ITS
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le permiten instaurar su autonomia. Sin embargo, se debe brindar una educacion que aborde los temas
relacionados a la salud sexual y reproductiva, facilitando la adquisicion de una amplia gama de
conocimiento que le favorezcan en la hora de tomar decisiones auténomas sobre su sexualidad y cémo la
deben de vivir y experimentar de forma sana y responsable. Asimismo, los y las jovenes en esta etapa se
enfrentan a una sene de factores de riesgo en su vida sexual y reproductiva, |a cual los hace fragiles y los
expone a situaciones problematicas como, por ejemplo, embarazo adolescente, enfermedades de
transmisién sexual e infecciones de transmision sexual

COMPROMISOS RECOMENDACIONES

Impartir Actividades de psicoeducacion de informacién en salud dirigido a estudiantes de las unidades
técnicas de Colombia en temas relacionados con la sexualidad, derechos sexuales y reproductivo y
prevencién de ITS

Ejecucion de actividades ludico pedagogicas fomentando ia participacion activa de los estudiantes de |a
unidades técnicas de Colombia

Dar una informacién clara, sencilla y completa en temas de Salud sexual, Reproductiva, VIH, usc del
conddn, en forma gradual acorde a las necesidades encontradas en este grupo humano y asegurarse de
que la informacién brindada haya sido entendida en su totalidad.

CONCLUSIONES
El proceso de psicoeducacién permite a los participantes la posibilidad de reflexionar acerca de sus

pensamientos en torno a comprender la sexualidad, cudles son los derechos sexuales y reproductivos, y
de qué manera se pueden prevenir la TS,

Las psicoeducaciones de informacion en salud servira para mejorar el conocimiento de aspectos
relacionados con |la salud sexual y reproductiva, metodologia anticonceptiva, las infecciones de transmision
sexual, el VIH/SIDA entre los jovenes universitarios, fortaleciendo sus conocimientos para ser ciudadanos
con responsabilidad moral y ética para un comportamiento saludable en el desarrollo de su sexualidad

Anexos

Registro Fotografico:

Evidencias Fotograficas de la 1,2,3,4,5,6,7,8 Jornada de informacién en salud sexual y reproductiva
realizada los el dia 24 y 25 de Agosto del 2023
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PROFESIONAL PIC

Anexos:
imagenes de Infografias entregadas a los estudiantes de las Unidades técnicas de Colombia
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