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RESUMEN

El programa educativo analizado en este articulo forma
parte de un sistema de acciones dirigidas a mejorar la
educacion de la sexualidad y su autocuidado.Este pro-
grama incluye temas relacionados con las enfermedades
mas frecuentes del sistema reproductivo, sus medidas de
proteccion, la percepcion de los riesgos, los componen-
tes psicologicos de la sexualidad, el manejo emocional,
la implicacion personal hacia el autocuidado, los estados
de estimulacion, las habilidades de negociacion, toma
de decisiones, asertividad, empoderamiento y autorregu-
lacion.Durante el proceso de investigacion se adopto el
enfoque dialéctico-materialista, dicho enfoque se aplica
mediante el empleo de métodos cuantitativos y cualitati-
vos, de este modo se logra una comprension mas amplia
de la realidad. La muestra utilizada fue de 143 estudian-
tes de carreras pedagodgicas, todos matriculados en la
Universidad de Granma desde el afio escolar 2012-2013.
Los resultados obtenidos contribuyeron a la formacién de
actitudes de autocuidado en dichos estudiantes.
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ABSTRACT

The educational program analyzed in this article is part of
a system of actions aimed at improving the education of
sexuality and its self-care. This program includes topics
related to: the most frequent diseases of the reproduc-
tive system, measures of protection of the reproductive
system, perception of risks, psychological components
of sexuality, emotional management, and personal invol-
vement towards self-care of sexuality, stimulation states,
negotiation abilities, decision making, assertiveness, em-
powerment, and self-regulation. During the research pro-
cess the dialectical-materialist approach was adopted,
this approach takes a quantitative and qualitative cour-
se to reach a wider understanding of reality. A sample of
143 students of pedagogical careers, all enrolled in the
University of Granma from the school year 2012-2013,
was taken. The results obtained helped the formation of
self-care attitudes in students.
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Sexuality, sexual education, self-care, sexual self-care,
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INTRODUCCION

El presente articulo da continuidad al trabajo que se ti-
tula: La educacion de la sexualidad y su autocuidado en
estudiantes de carreras pedagdgicasque, fuera presen-
tado con anterioridad por los autores, es por ello que se
retoman conceptos en él trabajados y se enfatiza en re-
sultados empiricosrelacionados, todo como parte de una
misma investigacion.

Dicha investigacion ha revelado quelos enfoques, mo-
delos vy alternativaspropuestoshasta hoy, se encuentran
afectados por una contradiccion muy evidente que, radi-
ca en el hechode poseer elementos de caracter tedrico —
practicos de valor pero, a la vez ,insuficientes en cuanto a
sus fundamentos metodoldgicos para ser implementados
ycontribuir al desarrollo de actitudes de responsabilidad.

La responsabilidad individual es la base del autocuidado
de la salud en general y de la sexualidad en particular, sin
embargo, las modificaciones presentes hoy en el proce-
so de su formacion denotan la existencia de unfenémeno
originado por disimiles causas que afectan, a la vez, al
panorama educativonacional y global.

Entredichos factores pudieran citarse el acceso a una
creciente base de informacion digital desde la edad pre
adolecente; los cambios culturales y, por tanto, percep-
tuales de la familia respecto a la sexualidad; la socializa-
cidn extraescolar entre coetaneos; el inicio de relaciones
de pareja a edades mas tempranas, entre otros.

DESARROLLO

Al hacer referencia a la necesidad de desarrollar la res-
ponsabilidad ante la sexualidad, es preciso considerar
el conocimiento de la concientizacion del yo, aspecto
de cardinal significacién en la formacion de actitudes de
autocuidado.

Son varios los autores que han abordado el tema del au-
tocuidado de la salud, en el ambito internacional (Orem,
2001; Aguilar Gil, 1995; Lopez Sanchez, 2001; Gutiérrez
Rodas, Montoya Vélez, Toro Isaza, Brifidn Zapata, Rosas
Restrepo & Salazar Quintero, 2010; Otero Lépez, 2010;
Infante Lembcke, 2013), los cuales se distancian un tanto
de la necesaria arista pedagoégica que ha requerido el
tema en sus diversos momentos.

Autores nacionales como Finlay, 1906; Aguayo Sanchez,
1911; Sanchez Mortera, 1939; Urbino Matamoros, 1975;
Castellanos Novel, 1989; Rotger Diaz & Echeverria
Brifiones, 1990; Justi Gonzéalez, 1990; Caballero Poutou
& Valero Cruz, 2004; Farifias Ledn, 2002; Oramas Viera,
2013, lo hacen desde la salud del docente, sin entrar al
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tema del auto cuidado. Requeiro Almeida (2008), lo estu-
dia explicitamente desde la perspectiva general y no para
el caso relacionado con la educacion de la sexualidad.

Por todo es evidente la brecha existente en materia de
educacion de autocuidado de la sexualidadextensible,
en sus contribuciones practicas, a un profesional de la
educacion que, durante su desempeno, habra de trabajar
con estudiantes requeridos de dichos conocimientos.

Conanterioridad a la aplicacion del presente programa, se
corroboroé la necesidad préactica de atender tal situacion
en estudiantes de carreras pedagadgicas, lo que permitid
identificar como variable las actitudes de autocuidado de
la sexualidad desde las dimensiones cognitiva, afectiva y
conductual.

En dicho diagnéstico se
insuficiencias:

revel6 como principales

* Enlo cognitivo eldesconocimiento de la fuerte relacion
bioldgica de la sexualidad con lo emocional, los va-
lores y principios con que dicho proceso funciona, la
insuficienteidentificacion delnfecciones de Trasmision
Sexual (ITS).

* En lo afectivo se denota falta de implicacion personal
hacia el autocuidado de la sexualidad, limitados re-
cursosque permitan lograr un cambio, una transforma-
cién en las préacticas de autocuidado.

* Enlo conductualuna contradiccion entre lo que saben
y la actuacion respecto a la percepcion del riesgo.
Los elementos expuestos anteriormente, permiten reve-
lar la existencia de insuficiencias en el proceso formativo
de los estudiantes de carreras pedagogicas que limitan
la formacion de una actitud sexual responsable. De esta
manera, el proceso de educacion de la sexualidad, cons-
tituye un aspecto a considerar para contribuir a la forma-

cion de actitudes a partir de acciones de autocuidado.

Todo con la urgencia de ascender a la busqueda cienti-
fica, como via para dar respuesta a la necesidad de un
proceso de educacion de la sexualidad desde el conoci-
miento de si, (Mahieu, Anckaert, & Gastmans, 2017); es
decir, enfocado desde el autocuidado, cuya concrecion
es posible a través del programa educativo que se expo-
ne a continuacion.

El programa educativo de autocuidado de la sexuali-
dadconstd de sietetalleres de trabajo, los cuales se rea-
lizaron con una frecuencia semanal de dos horas dedu-
racion, cada uno. Se trabajé con varios grupos cerrados,
para establecer elreglamento y contrato grupal.

El horario y el lugarde realizacion de los talleres fueronne-
gociados con los estudiantes como parte de las activida-
des extensionistas y del componente investigativo — labo-
ral. De ahi que en los diferentes momentos del programa
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los estudiantes asumieranun rol protagoénico a partir de la
guia del docente responsable de la actividad a partir de
la autogestion del contenido de autocuidado.

De este modo se contribuy6 a estimular la necesidad de
ensefiar a aprender de la sexualidad y su autocuidado,
es decir, desde la concepcion de un proceso pedagogico
universitario que sitla ante nuevas tareas de aprendizaje
enfocado a la autorregulacion y la necesidad de cuidar
de la sexualidad.

En la direccion del proceso pedagoégico se tiene en cuen-
ta la situacion social del desarrollo del joven para favore-
cer que estealcance, la capacidad de autodeterminacion
como resultado de una educacion orientada a la forma-
cion de su personalidad como individualidad.

Se revela la necesidad del autocuidado de la sexualidad
en la edad juvenil, a partir de las relaciones sociales que
establece el estudiante, las que se tornan mas amplias,
diversas y extensas, por lo que influyen casi de manera
determinante en comportamientos y actitudes, coheren-
tes con la finalidad del programa.

Unido a esto, desde el punto de vista intelectual, el pen-
samiento del sujeto es mas abstracto, l6gico y tedrico,
lo que posibilita la adquisicion de una autovaloracion,
autodeterminacion, e incluso autoeducacién mas cons-
ciente, todo lo cual redunda en la construccion de la iden-
tidad y la formacion de actitudes de autocuidado de la
sexualidad.

De este modo las acciones dirigidas a tal fin permiten
fortalecer los niveles de autonomia y autorresponsabili-
dad ante si mismo y ante otrosque, como producto de su
sistematizacion, devienen en aportes a la educacion del
autocuidado de la sexualidad.

Las diferentes sesiones fueron organizadas siguiendo un
orden l6gico, toman en cuenta la construccion del conte-
nidoy el papel de las disciplinas y asignaturas, asi como
la relacion entre los componentes organizacionales y los
métodos para lograrlo.

El contenido de la educacion del autocuidado de la se-
xualidad, se define como aquella parte de la cultura que,
seleccionada y secuenciada pedagdgicamente incluye
conocimientos acerca de aspectos biolégicos, psicologi-
cos y sociales, habilidades, convicciones, valores, sen-
timientos, necesidades, motivos, aspiraciones morales
y hébitos de conducta que se concretan en modos de
actuacion que posibilitan el crecimiento personal y profe-
sional del estudiante.

Entre los ejes fundamentales deautocuidado de la se-
xualidad, se identifican las habilidades psicosexuales,
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conocimiento de si mismo, manejo de emociones y sen-
timientos, toma de decisiones, comunicacion asertiva,
negociacion sobre bases de paridad, respeto y coope-
racion, autonomia, solidaridad, empatia, responsabilidad,
justicia e igualdad en las relaciones humanas, salud re-
productiva, crecimiento y desarrollo.

Existe una secuencia l6gica entre lostalleres, apartir del
énfasis en el como los agentes educativos, desde el pro-
pio proceso de construccion del contenido de autocui-
dado, integran la relacion entre lo instructivo — educativo,
con lo cual se generanemociones, sentimientos, estados
de animo con la utilizaciéon de métodos y estrategias cog-
nitivas, que fortalecen el caracter motivacional y afectivo.

Este ultimo aspectose refuerza en tanto la metacognicion
posibilita el conocimiento de siy la regulacion, a partir de
la formacion del sentido del autocuidado de la sexualidad
desde los procesos que se generan en la esfera afec-
tivo-motivacional, instrumental y conductual en estrecha
interconexion con los motivos y las necesidades que en
ellas se expresan, todo ello mediado por los métodos, las
formas que utilizan los agentes mediadores del proceso.

Por ultimo, se dirige la atencion hacia elementos de ca-
racter comportamental que, dada la relacién con los pro-
cesos anteriores, considera la estructura de las actitudes
en las que el componente afectivo se valora a partir de las
necesidades y motivos, todo ello recreado pedagdgica-
mente, mediante la utilizacion de los métodos, las formas
y las condiciones que dinamizan este proceso.

El Primer taller, se inici6 con una indagacion apreciati-
va que permitioé el diagndstico inicial; posteriormente se
orient6 el objetivo de la actividad y se procedié a declarar
el tema: Mirarme por dentro, actividad que permitié un
acercamiento al enfoque metacognitivo.

Se sefialé que en ella actia un doble proceso consistente,
por un lado, en entender a la propia conducta, y, por otro,
en plasmarlaen un registro de experiencias, donde cada
quien debe consignar qué conocimientos, habilidades,
concepciones, vivencias afectivas, emociones, implica-
cién personal, actitudes y modos de actuacion tienen en
relacion al autocuidado de la sexualidad.

Se facilit¢,a los estudiantes, una hoja para el apoyo a la
docencia que contiene el concepto antes declarado y
los indicadores que posibilitan la autobservacion, se les
brinda un tiempo aproximado de 15 minutos para que
realicen el registro, posteriormente se les solicita que,
en breve sintesis y a partir del analisis que realicen de
la definicion de autocuidado de la sexualidad, sefialen
aquellos aspectos sobre los que han reflexionado, los
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que consideren que no les afecta, pero si los distinguen
en relacion al autocuidado de la sexualidad.

Para el cierre del taller se aplico la técnica del PNI (po-
sitivo, negativo e interesante) donde los estudiantes ma-
nifestaron como positivo, tener la experiencia de mirarse
por dentro, contar con un espacio para si, hacer las cosas
diferentes, como negativo tener que reconocer ante otros
algunas verdades, que no todos quisieran expresar algo
de sus verdades, que no se hiciera con mayor frecuencia
este tipo de actividad, como interesante, la dinamica de
trabajo, el accionar individual y colectivo, tener referentes
para observar otras realidades.

El Segundo taller titulado: Tengo control de mi vida, par-
tio de la verbalizacién de la autoobservacion realizada
en el taller anterior, para realizar la propuesta del acerca-
miento al enfoque metacognitivo a partir de técnicas de
autocontrol.

Las técnicas de autocontrol (autoinstruccion, respiracion,
relajacion, visualizacion, visualizacion del control emocio-
nal, meditacién, preguntas socraticas, reencuadre) van
a estar en funcion del estudiante para que este apren-
da a ser su propio terapeuta, para que asuma progresi-
va y gradualmente su responsabilidad en el proceso de
cambio, incorporando a su repertorio conductual todo lo
aprendido, de tal manera que sea capaz de ponerlo en
marcha de manera oportuna ante las situaciones relacio-
nadas con la sexualidad y su autocuidado.

En un primer momento se socializaron las fases del en-
trenamiento de autocontrol, luego por cada fase el estu-
diante, guiado por el profesor, ejecutdé cada una y tomo
nota de la experiencia paraluego exponer el valor que le
concede a este entrenamiento y las vivencias que tuvo.

Un nivel adecuado de autocontrol permite al estudiante
mejor adaptacion al medio, mayor autoestima, autocon-
cepto, autoaceptacion, y le posibilita decidir qué actua-
cién es la méas adecuada a la situacion que se le presenta
y la posibilidad de que aprendan a cambiar su comporta-
miento sin necesidad de ayuda.

Como resultado de la actividad se obtuvo una resistencia
inicial al cambio pero, también aceptacion, motivacion
para experimentar otras herramientas de cuidado e impli-
cacion personal.

Con relacion al Tercer taller, este se inicid con la relatoria
del encuentro anterior y su titulo homénimo se toma de la
tragedia Romeo y Julieta. Se resaltan las cualidades de
estos personajes de la literatura universal que simbolizan
un estandarte del amor cuidadoso, sustentado en el res-
peto, en la entrega absoluta, superacion del odio entre las
familias mediante vias mas correctas, de este modo se
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crearon condiciones parailustrarla importancia de la so-
lucion de conflictos familiares, antes de que acontezcan
eventos de connotaciéon perturbadora.

Dichos elementos se analizan desde el contexto cultural
e histérico de la época, sin desatender el apotegma del
factor religioso (Crumpton, 2017). Dichos analisis favore-
cieron la orientacion del trabajo independiente, de la se-
gunda conferencia del tema | de la asignatura Orientacion
Familiar, cuando se abordan los fundamentos generales
acerca de la familia: conceptos, funciones, tipos, la orien-
tacion familiar, principios y vias, para posibilitar la realiza-
cion de un taller literario que permitié analizar el contexto
histérico — cultural (Renacimiento), la relaciéon de pareja,
los conflictos familiares y los aportes de la dramaturgia de
Shakespeare.

Como resultado del trabajo independiente se obtuvo,
busquedas en internet, consultas a especialistas y estu-
diantes de la especialidad de Idioma inglés, Espafiol —
Literatura, Estudios Socioculturales y Arte. Sefalaron del
autor su genialidad, su talento al conseguir la capacidad
de hacer algo radicalmente nuevo con lo que ya resultaba
viejo.

Los estudiantes también caracterizaronel contextorena-
centista y el quehacer cultural literario en el humanismo
(Brink, 2017), a partir del amor carnal desde la relacion
de pareja, amor versus odio que da lugar a los conflictos
familiares con repercusion en el funcionamiento de la fa-
milia, también resaltaron la tristeresolucion del conflicto
mediante la muerte de los protagonistas,solo con la pér-
dida de sus hijos logra la familia la conciliacion familiar, de
esta manera los personajes se convierten en simbolo de
sacrificio y del triunfo del amor.

Identificaron escenas relevantes como la del balcon, la
del matrimonio como reflejo del amor y la vida y la escena
de la muerte como resolucion del conflicto. Caracterizaron
a Romeo como el hombre valiente, fuerte, dispuesto,
amante, respetuoso, capaz de hacer cualquier sacrificio
y a Julieta como mujer inmersa en un mundo privado, li-
mitada a todo tipo de relaciones sociales, cuidadosa de
SuU cuerpo e imagen, amorosa, entregada, sacrificada,
amante, sumisa a los mandatos de su tiempo, rebelde
ante las exigencias de los padres.

Determinaron adecuadamente la corriente literaria huma-
nista y su relaciéon con la teoria psicolégica y pedagdgica
del humanismo, la primera la identificaron en el campo de
la psicologia como la tercera fuerza, donde los persona-
jes son ante todo seres humanos, dotados de un poten-
cial unico de desarrollo.

Volumen 13 | Numero 60 | Octubre-Diciembre | 2017



CONRADO | Revista pedagogica de la Universidad de Cienfuegos | ISSN: 1990-8644

Fueron capaces de resumirlas cualidades de sujetos sin-
gulares, activos, complejos, integrales, también con atri-
butos creadores en permanente dinamica, en estos ana-
lisis destacaron los principales aportes de tedricos como
Maslow (1991), respecto a la autorrealizacion, (Allport,
1985), sobre la actualizacion de si mismo y Rogers (1987),
tocante a la solucion de problemas.

En el campo de la educacion, y especificamente en la
comprension de los procesos de ensefianza-aprendizaje,
relacionaron, oportunamente, que esta concepcion re-
presenta la antitesis de los modelos conductistas y neo
conductistas propios de la tecnologia educativa, con pro-
fundas raices en el empirismo, el positivismo y el racio-
nalismo instrumental. También resaltaron las condiciones,
actitudes y factores afectivos e interrelaciénales que con-
forman el clima de aprendizaje.

Singularizaron lo referido a las derivaciones pedagodgicas
de esta corriente que se cristalizan en la educacion cen-
trada en el estudiante (conocida también como pedago-
gia no directiva), que esta impregnada consecuentemen-
te del optimismo y la confianza en las potencialidades de
desarrollo del individuo, de modo que todo el proceso
tiene su centralidad en el polo del aprendizaje.

El trabajo independiente, a decir mayoritariamente por los
participantes, sirvio de plataforma para analizar la cons-
truccion de la masculinidad y femineidad en los tiempos
actuales (Donnelly & Twenge, 2017), desde la propuesta
de la técnica de modelado, como proceso de aprendizaje
observacional en el que la conducta de un individuo o
grupo actua como un estimulo para generar conducta,
pensamiento o actitudes semejantes en otras personas
que observan la actuacion del modelo o reflexionan en-
torno a la posicién que asume.

Sobre este ultimo aspecto; sin embargo, los estudiantes
opinaron de manera abrumadora que debia ser perfec-
cionado por el grupo, para construir un modelo de auto-
cuidado de la sexualidad, afladieron que en la reflexion es
necesario detenerse, para que el estudiante comprenda
el contenido de la situacion problémica en relacion con la
sexualidad (Souza, 2017).

También en la organizacion de las acciones que realizan
para transformar los elementos de ese contenido en au-
tocuidado, esto permitio ademas la introspeccion a partir
de la autoorganizacion de la sexualidad por parte del es-
tudiante, a través de la comprension del si mismo y de su
actividad intelectual en conjunto; como modo de realizar
Su yo integro.

La técnica ratificd su valor en tanto, con ella, se ensefa-
ron los principios o reglas que deben guiar la conducta
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en un contexto determinado mas que respuestas imitati-
vas simples.

Se explico a los estudiantes que es posible aplicar dicha
técnicacon tres intenciones: preventiva como promocion
de précticas de autocuidado de la sexualidad, el trata-
miento de problemas ya desarrollados o educativas de
formacion de actitudes de autocuidado de la sexualidad.

Se realizé la relatoria a partir de la aplicacion de la técnica
PNI y, cada estudiante tuvo la oportunidad de exponer
sus criterios, posiciones, divergencias, esto contribuy6 a
la toma de decisiones, la negociacion y el control de las
emociones.

Cuarto taller relacionado con las infecciones de transmi-
sion sexual (ITS) y el virus de inmunodeficiencia humana
(VIH), con el titulo: Esto no me puede pasar a mi, con el
objetivo de reflexionar con los estudiantes en torno a las
ITS / VIH sida.La actividad se inicié con la lectura de la
relatoria del taller anterior.

Seguidamente el facilitador explico el curso que llevaria la
actividad y paso a auxiliarse del laboratorio digital y, logro
establecer un ambiente participativo y de reflexiénacerca
de infecciones comunes entre ellas el Virus del Papiloma
Humano (VPH), la gonorrea o blenorragia, gardnerella va-
ginalis, sifilis (primaria, secundaria, terciaria, congénita),
chlamydia trachomatis, virus del herpes simple, VIH/ SIDA
y el virus de la hepatitis B, a partir de aspectos generales,
vias de transmision,cursos de la infeccion, epidemiologia,
prevalencia, estrategia de prevencion (Cunha, 2017).

El facilitador resalté la importancia de cuidarse, para esto
pidid a los asistentes opinaran acerca de la afirmacion:
las ITS / VIH SIDA no tienen rostros, las respuestas argu-
mentaron la importancia de la percepcion de riesgo. Se
aplicé la técnica participativa; deja aqui la carga pesada
y recoge la alegria.

Mediante este Ultimo procedimiento los estudiantes refirie-
ron los riesgos a los que estan expuestos con la no utiliza-
cion del preservativo, el cambio de pareja frecuente, dejar
la responsabilidad al otro en cada relacion sexual, la falta
de recursos para la negociacion y el empoderamiento.

La alegria recogida se argumenté por los estudiantes en
la posibilidad de participar en un taller en el cual se pre-
sent6 el tema con tanta dindmica y profundidad a tono
con las exigencias de la realidad y el rol profesional, en
contar con informacién esencial para establecer en la re-
lacién de pareja una comunicacion asertiva, tener sexo
con la luz encendida y en la mano un condoén. Se cerro el
taller con la aplicacion de una encuesta que evalué cono-
cimientos del tema tratado.
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Quinto taller jCondcete, va por tu cuental, contribuy¢ al
autoconocimiento en relacion con el cuerpo como un fac-
tor de autoestima y de atenciéon a la salud. Se tuvo en
cuenta como contenido la autoexploracion mamaria y tes-
ticular, a partir de un sistema de laminas que permitio el
analisis de cada uno de los pasos a seguir para realizarlo.

En esta direccion se identificd el mejor momento para
una autoexploracion mamaria que, es del 5° al 10° dia
después del sangrado menstrual y se enumeraron cada
una de las irregularidades que pueden alertar acerca del
riesgo del cancer de mama.

También se hizo referencia a la autoexploracion de testi-
culos, explicando que el cancer testicular es el mas fre-
cuente entre los jovenes de 15 a 35 afios. Sin embargo,
este es altamente curable cuando se detecta y se da tra-
tamiento de manera temprana. Se hace referencia a los
factores de riesgo, puntualizando que las causas exactas
del cancer testicular se desconocen, se identificaron los
riesgos, entre ellos la herencia.

Se sefiala que todos los hombres deben examinarse los
testiculos una vez al mes, es recomendable seleccionar
un dia que sea facil de recordar, por ejemplo, el primer
dia del mesdurante o después de un bafio con agua tibia.
Esto provoca que la piel del escroto se relaje, haciendo
mas facil la exploracion, se operacionaliza la autoexplora-
cion de igual modo con un sistema de laminas y se enun-
cian las posibles sefiales de alerta (bolita o bulto en los
testiculos, cambio en la forma y tamafio del testiculo, re-
tencién de liquido en el escroto que provoque hinchazon,
sensacion de pesadez en el escroto, dolor o molestia).
Por Ultimo se declara que en caso de detectar cualquier
alteracion se debe acudir al médico.

Para cerrar el taller los estudiantes expusieron las téc-
nicas de exploracion mamaria, testicular, (Burlamaqui,
2017), declararon el valor que tiene este conocimiento
en su crecimiento personal y comenzaron a preguntarse
¢ Qué sabe mi cuerpo que yo no sé?

Como resultado del taller se obtuvo ocupacién, preocu-
pacion por parte de los estudiantes en relacion con las
mamas, los testiculos y la necesidad de realizar estudios
sistematicos de estos 6rganos.

Sexto taller se tomd como punto de partida la relatoria del
encuentro anterior, se introdujo el titulo de la actividad:
¢,como salgo de esta? Para movilizar el pensamiento de
los estudiantes se les propuso una serie de situaciones,
donde tuvieron que imaginar que eran ellos los protago-
nistas y debian encontrar alternativas de solucién ante la
problematica presentada.
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En esta direccion se consideraron tematicas comogé-
nero, violencia, abuso sexual, ITS/VIH/sida, imagen del
mundo, imagen de si mismo. Para encontrar respuesta
ante tales situaciones se les propuso la técnica de solu-
cién de problemas (SP) que permite llegar a consecuen-
cias positivas, refuerzo positivo, evitar las consecuencias
negativas y la conducta que facilita un resultado eficaz.

De esta manera se indicaron las operaciones necesarias
para implementar la técnica a partir decada uno de sus
momentos: definir con claridad el problema, identificar
obstaculos, debilidades o limitaciones (tanto en el pro-
pio sujeto como en su ambiente), se reconocieron opor-
tunidades, posibilidades y fortalezas de enfrentamiento,
imaginaron posibles soluciones y previeron resultados y
consecuencias en cada caso.

Argumentaron la toma de una decision y porqué dicha
decision debia ser respetada o rechazada dado que no
fuera congruente con el desarrollo personal. Los asis-
tentes reconocieron como Ultimo paso la ejecucion de lo
decidido.

La técnica permitié afirmar que quienes resuelven sus
problemas adecuadamente, suelen tener una mejor com-
petencia social, e enfatizd en el hecho que, de unas a
otras personas existen diferencias en esta habilidad, sin
embargo, aun si carecen de ella pueden también ser en-
trenadas (Pessoa, 2017).

Como resultado de la técnica se contribuy6 a movilizar a
los estudiantes para que ademas de darle soluciona sus
problemas, pueda también brindarayuda a otros a partir
de la funcién orientadora que realiza como profesional de
la educacion.

Séptimo taller titulado Encuentra tu camino, estuvo en fun-
cion de que los estudiantes no solo se cuiden sino que
ensefien a cuidarse a otros, sobre la base de considerar
como elemento de esencia que la ayuda no es sinéni-
mo de dame- toma, significa alternativa de respuesta, no
indicacion de solucién, de forma que se convoque, se
promueva, se llame la atencién sobre lo que se pide y se
aporten posibles caminos a seguir.

En este taller se dividié el grupo en equipos organizados
a partir del diagndstico y tomando como referencia situa-
ciones profesionales:

+ 1er Momento: Andlisis de las situaciones profesionales
y modelacion de una alternativa de orientacion de la
sexualidad por parte del equipo.

+ 2° Momento: Se expusieron en plenario los resultados
de la modelacion de la alternativa de orientacion de la
sexualidad por parte del equipo.
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Para el desarrollo del taller los estudiantes tomaron en
cuenta la problematizacion, seguidamente la estructura-
cion de la alternativa (titulo, tipo, objetivo, tiempo de dura-
cion, método, fecha, responsables), el rol a desempefiar
por el estudiante en la orientacion de la sexualidad y su
autocuidado en cada parte de la alternativa (introduc-
cién, desarrollo, conclusiones) manifestandose en cada
parte la intencionalidad formativa y la relacion orientador
orientado.

En la evaluacion de la actividad se tuvo en cuenta la
dimension cognitiva, dimension afectiva y dimension
conductual hacia la educacion del autocuidado de la
sexualidad.

Como resultado del taller se demostraron actitudes de
autocuidado de la sexualidad, cuando fueron capaces
de poner en practica desde el quehacer profesional lo
aprendido en cada uno de los talleres y evidenciaron la
receptividad, el andlisis, exhaustivo, la observacion deta-
llada, el cuidado, la ética, la elaboracion de argumentos,
la prevision de alternativas, el estudio de comportamien-
tos, el registro de datos, la investigacion, la asimilacion,
los informes y declaraciones detalladas que justificaron
una actitud diferente ante el autocuidado de la sexualidad
como una préctica a lo largo de toda la vida.

CONCLUSIONES

La brecha existente en la educacion del autocuidado de
la sexualidad, en estudiantes de carreras pedagdgicas,
denota la necesidad de implementar un programa que
garantice la profundizacion de los conocimientos adquiri-
dos mediante el sistema de acciones aplicado con ante-
rioridad con similar fin.

El programadisefado debe orientarse a mejorar las acti-
tudes de autocuidado de la sexualidad desde las dimen-
siones cognitiva, afectiva y conductual, dado el caracter
interdependiente estas y, su relacion con el desarrollo de
los modos de actuacion individual y profesional.

Al concluir la aplicacién del programa, los estudiantes
demostraron amplio conocimiento sobre enfermedades
frecuentes del sistema reproductor, sus medidas de pro-
teccion, la percepcion de riesgorespecto a dichas enfer-
medades y su relaciéon con los modos de actuacion indi-
vidual y profesional.
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