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RESUMEN

TITULO: PROPUESTA PROMOCIONAL Y PREVENTIVA PARA UNA SEXUALIDAD
SALUDABLE EN LOS Y LAS ADOLESCENTES DE UN COLEGIO DEL MUNICIPIO DE SAN
GIL

AUTORA: DIANA YULIETH PORRAS ARDILA”

PALABRAS CLAVES: Adolescencia, sexualidad, Derechos sexuales y reproductivos,
Vinculacion Afectiva, Intervencién Juvenil, Sexualidad saludable, Perspectiva de género.

La participacion dentro de la practica de Trabajo Social, se llevd a cabo con base en el
Programa de Derechos y Redes Constructoras de Paz, como una estrategia que coadyuva a
generar espacios de dialogo, en los cuales sea participe en forma entretejida, concreta y
dinamica la comunidad, la administracion municipal, y principalmente los y las adolescentes.
Con esto se pretende lograr posiciones y pensamientos criticos frente a la toma de decisiones,
y asi exista un desarrollo integral humano, en donde de forma paralela se fortalezca en tejido
social y se afiance el sentido de corresponsabilidad hacia las problematicas que aquejan el
municipio, y en especial aquellas que tienen por poblacién focal a los y las adolescentes en su
integralidad, para que finalmente la respuesta ante estas situaciones que aquejan a la
poblacién referida, sea la creacién de una politica infanto-juvenil que promocione estilos de
vida saludables.

Por lo anterior, este proceso se soporta en el manejo de directrices en un enfoque encaminado
hacia la sensibilizacién y promocién de Derechos Sexuales, Salud Sexual y Reproductiva, en lo
que se refiere al manejo del riesgo y la perspectiva de género, la cual proviene de la relacién y
la convivencia con otros. En consecuencia, esta propuesta se orienta hacia la ejecucién de
estrategias que permitan la participacién de los y las adolescentes de un colegio del municipio
de San Gil, en una fase instructiva donde dicha poblaciéon conozca, se apropie y construya
conocimiento respecto a la sexualidad y al ejercicio responsable de la misma.

Esto se debe principalmente, a que en la actualidad la sexualidad se concibe como un
comportamiento erético y/o emotivo, donde la satisfaccién y el deseo sexual estdn presentes
en las relaciones interpersonales; mientras su finalidad reproductiva ha pasado a un plano
secundario y por consiguiente este cambio social permite que se dé un mayor auge a los
diversos factores psicol6gicos, fisiol6gicos, culturales y sociales inmersos en el ejercicio de una
sexualidad multidimensional y responsable, cuya herramienta base es el respeto por si mismo.

* Trabajo de Grado
Facultad de Ciencias Humanas. Escuela de Trabajo Social. Directora Raquel Méndez Villamizar.



ABSTRACT

TITLE: PROMOTIONAL & PREVENTIVE PROPOSAL FOR THE EXERCISE
OF A RESPONSIBLE SEXUALITY IN THE ADOLESCENT POPULATION OF THE
MUNICIPALITY OF SAN GIL *

AUTHOR: DIANA YULIETH PORRAS ARDILA™

KEYWORDS: Sexual and reproductive rights, affective connection, Juvenal intervention,
healthy sexuality, gender perspective.

The participation within in the practice of social work is carried out basically in the program of
Rights and Peace Related Networks, as a strategy that helps to generate means of dialogue, in
which the community, the municipal administration and mainly the youth participate and
intertwine in a concrete and dynamic form.

Based on this approach, the decision making process shall improved and the human
development as a whole exists. As a result, the reinforcement of these principles upon the
social nerve helps to strength the sense of responsibility towards the problems that affect the
municipality and specially those towns that have a large teenage percentage among their
population. In addition, the answer to the above matters that affect the adolescence population
is the creation of an infant-juvenal policy that promotes healthy life styles.

As mentioned above, this process is supported by the managing of key factors that focus on the
awareness and promotion of sexual rights, sexual and reproductive health related to the risk
and gender perspective, which comes from cohabiting with others. Furthermore, this proposal is
leading towards the execution of strategies that allow the participation of teenagers in the
municipality in an educational phase in whereas the population knows and acquires knowledge
with regards to sexuality and a responsible sexual behavior.

Nowadays, sexuality is conceived as an erotic or emotive behavior, in which the satisfaction and
sexual desires are present in couplet’s relationships; meanwhile the reproductive cycle has
taken a secondary place; therefore, this social change causes a major impact to.

“ Thesis Work.
*%
Faculty of Human Sciences. Social Work School. Thesis Director Raquel Mendez Villamizar.



INTRODUCCION

La presente propuesta promocional y preventiva para el ejercicio de una
sexualidad responsable en la poblacion adolescente de un colegio del
municipio de San Gil, tiene por objeto articular el funcionamiento de la red
social de apoyo (RSA), y la generacion de espacios de participacion propicios
para sensibilizar e impulsar la aprehension de los Derechos Sexuales y
Reproductivos para una maternidad segura y a su vez, coadyuvar con la
disminucién del embarazo en adolescentes, asi como la prevencion de las
infecciones de transmision sexual a través de un proceso de consolidacion de

factores protectores y deteccion de factores de riesgo.

Es por ello que este trabajo de grado busca evidenciar las necesidades
actuales de la poblacion adolescente, en cuanto a un correcto conocimiento y
respeto de los Derechos Sexuales y Reproductivos, para su sano y pleno

ejercicio.

En éste sentido, el contenido de ésta propuesta se estructura en primera
medida por un marco referencial y conceptual sobre sexualidad y adolescencia,
redes sociales de apoyo, Derechos Sexuales y Reproductivos y perspectiva de
género. En segundo lugar se realiza una contextualizacion general y especifica
de la experiencia, en tercer lugar se da una contextualizacion legal partir de un
enfoque juridico de los derechos sexuales, reproductivos y de género, dentro
del marco nacional e internacional. En cuarto lugar, caracteriza el Programa de
Promocion de Derechos y Redes Constructoras de Paz, asi como el contexto
local del municipio de San Gil, en quinto lugar se desarrolla el proceso practico
de la experiencia; donde finalmente se adjunta un diagndstico general a nivel
poblacional y su territorio en una perspectiva, geografica, socioldgica, cultural,

antropoldgica, demografica, economica y politica.



En sexto lugar, se plantea una descripcion analitica donde se caracteriza la
experiencia realizada. En séptimo lugar, se evaltan los diversos factores que
favorecieron o dificultaron llevar a cabo la experiencia practica, para lo cual se
diagnostico el grado de alcance de la aplicacion practica, como también se
evalué el rol desempefiado por la Trabajadora Social, en sus dimensiones del
ser, el saber y el hacer. En octavo lugar, presenta como producto unas
propuestas promocionales y preventivas para el ejercicio de una sexualidad
responsable en la poblacion adolescente pertenecientes a un colegio del
municipio de San Gil. Por ultimo, expone las conclusiones y recomendaciones
en cuanto al trabajo, realizando una reflexion de la propuesta que se plantea y

las alternativas del proceso en la practica hacia futuro.



1. MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL

1.1 SEXUALIDAD Y ADOLESCENCIA.

La adolescencia se ha definido como un periodo de transicion entre la infancia
y la adultez. Se considera que comienza alrededor de los 10 afios, con la
pubertad (proceso que conduce a la madurez sexual o fertilidad), y que termina
aproximadamente a finales de los 19 afios (Papalia, Wendkos S: Duskin, 2001).
La Organizacion Panamericana de la Salud y la Organizaciéon Mundial de la
Salud, definen la adolescencia como el periodo entre los 10 y los 19 afios de
edad (OMS, 1995).

Los adolescentes conforman un segmento muy importante de la poblacion. En
América Latina y el Caribe constituyen el 20% de la poblacién (Shutt-Aine 8 f
Maddaieno, 2003). En la adolescencia se dan grandes y rapidos cambios y se
determina la forma en que los adolescentes vivirdn su vida como adultos.
Durante esta etapa, el cuerpo se desarrolla mas rapidamente que en cualquier
otro periodo de la vida, se alcanza la madurez sexual, se incrementa la
autonomia, se conforma la identidad, aumenta la necesidad por la aceptacion
social y la toma de riesgos es una conducta frecuente (principalmente
conductas sexuales precoces y sin proteccién, uso y abuso de sustancias
toxicas y violencia) (rieaigus, Sufian, Friedman, Qoidsmith, Stephlerson, 1990;
Papalia, Wendkos & Duskin, 2001).

Aunque hay caracteristicas fisicas, cognitivas y socioemocionales que definen
esta etapa evolutiva, los adolescentes no pueden considerarse un grupo
homogéneo. Los adolescentes son influidos por el contexto social donde se
desenvuelven, sus grupos de pertenencia, sus circunstancias econdémicas y
culturales, su género y otras condiciones de su vida. Siendo asi, se podria
hablar de subgrupos de adolescentes, con sus propias caracteristicas y

necesidades.



Un problema que afecta a muchos adolescentes, es el embarazo no deseado o
no planificado a esta edad tan temprana de la vida. Cuando se inicia la
actividad sexual durante la adolescencia y sin una adecuada proteccion contra
el embarazo y las infecciones por transmision sexual o el HIV, se pone en
peligro la salud del adolescente (Elliott, Huizinga & Mernard, 1989; Elliott 8 f
Morse, 1989; Shutt-Aine 8 f Maddaieno, 2003). Es asi como los adolescentes
pueden ser considerados un grupo de riesgo para el contagio de enfermedades
por contacto sexual, como el VIH/SIDA y el embarazo no deseado o0 no
planificado, entre otros problemas también de importancia (Kahhle, 1997;
Populations Reports, 1995).

En lo que respecta al embarazo en la adolescencia, las cifras son bastante
alarmantes. Segun datos del informe de Pais del Fondo de las Naciones
Unidas para la infancia (FNUAP, 1997), en América Latina y el Caribe, mas de
100.000 nifios nacen anualmente de madres con edades comprendidas entre
quince y diecinueve afos, una de cada cinco mujeres adolescentes ha sido
madre antes de los 20 afios y una de cada tres defunciones infantiles

corresponde a hijos de madres adolescentes.

El embarazo en la adolescencia es mas frecuente en aquellas adolescentes
que viven en condiciones de pobreza y que tienen menos oportunidades de

estudio.

La situacién se complica si se consideran las caracteristicas socioeconémicas
de este sector de la poblacion. En América Latina y el Caribe el 71 % de las
madres adolescentes entre 15 y 19 afios, vive en hogares pobres, en este
grupo el indice de educacion basica incompleta es de 64% y tienen el mas alto
indice de desocupacion absoluta el 70% de ellas no estudian ni trabajan
(FNUAP, 1997).

Diferentes estudios indican que un mayor nivel educativo esta relacionado con
un inicio mas tardio de la actividad sexual, retraso de la edad del matrimonio y

de la maternidad y menor namero de hijos (Shutt-Aine & Maddaleno, 2003).



Se puede considerar que el embarazo en la adolescencia constituye un
problema de salud publica, no solo por sus altas cifras, sino por los riesgos de
salud que conlleva. En América Latina, la principal causa de muerte para el
grupo de edad entre los quince y diecinueve afios continua siendo la obstétrica
directa, asi como las complicaciones del aborto, especialmente el inducido y en
condiciones inseguras (Alan Quttmacher Institute, 1998).

No parece haber acuerdo entre los autores en relacion a las causas del
embarazo en la adolescencia. Singh y Yu (1996) refieren que factores de
diferente naturaleza, como los que se mencionan a continuacién, pueden
aumentar su posibilidad de ocurrencia: personales (edad de la menarquia,
deseo de independencia, ignorancia de su anatomia Yy fisiologia,
desconocimiento de métodos preventivos, soledad y baja autoestima,
embarazo anterior, uso y abuso de drogas); familiares (inestabilidad familiar,
padre o madre con enfermedad crénica, ejemplo familiar de embarazo, falta de
comunicacién entre padres e hijos); sociales (liberacion de costumbres, estrato
social de menos recursos econémicos; presion grupal y de pareja, carencia de
oportunidades reales, influencia de los medios de comunicacién social, falta de
politicas coherentes para abordarlo, abuso sexual, prostitucion y pornografia en
adolescentes).

La experiencia europea sugiere la importancia de otros dos factores: educacion
sexual inadecuada y falta de acceso a servicios de planificacion familiar
(Papalia, Wedkos 6 f Duskin, 2001). Se discute que en paises industrializados
de Europa, en donde los indices de embarazo en la adolescencia son mucho
mas bajos que en los Estados Unidos, han dado desde hace mucho tiempo una
amplia y mas realista educacion sexual. Los programas de educacion sexual
estimulan a los adolescentes a postergar el inicio de sus relaciones, pero
también tratan de mejorar el uso de los métodos anticonceptivos entre los
adolescentes gque son sexualmente activos, incluyen educacion acerca de la
sexualidad y la adquisicion de destrezas para tomar decisiones responsables
sobre la sexualidad y para la comunicacion con la pareja, y suministran

informacion acerca de los riesgos y consecuencias del embarazo en la



adolescencia, sobre métodos de control de la natalidad y acerca de los sitios

donde se puede obtener ayuda médica y suministro de anticonceptivos.
1.1.1 Salud Sexual y Reproductiva

La sexualidad y la reproduccion estan intimamente ligadas a la calidad de vida
de las personas, tanto en el ambito de lo individual como de lo social. La salud
sexual y reproductiva, se refiere a un estado general de bienestar fisico, mental
y social, y no Unicamente a la ausencia de enfermedades o dolencias en todos
los aspectos relacionados con la sexualidad y la reproduccion, y entrafia la
posibilidad de ejercer los Derechos Sexuales y Reproductivos. Un buen estado
de salud sexual y reproductiva, implica la capacidad de disfrutar de una vida
sexual satisfactoria y sin riesgos, la posibilidad de ejercer el derecho a procrear
0 no, la libertad para decidir el nUumero y espaciamiento de los hijos, el derecho
a obtener informacion que posibilite la toma de decisiones libres e informadas y
sin sufrir discriminacién, coercién ni violencia, el acceso y la posibilidad de
eleccion de meétodos de regulacion de la fecundidad seguros, eficaces,
aceptables y asequibles, la eliminacién de la violencia doméstica y sexual que
afecta la integridad y la salud, asi como el derecho a recibir servicios
adecuados de atencion a la salud que permitan embarazos y partos sin riesgos,
y el acceso a servicios y programas de calidad para la promocion, deteccion,
prevencion y atencién de todos los eventos relacionados con la sexualidad y la
reproduccion, independientemente del sexo, edad, etnia, clase, orientacion
sexual o estado civil de la persona, y teniendo en cuenta sus necesidades
especificas de acuerdo con su ciclo vital.*

Un aspecto importante, es que la Salud Sexual y Reproductiva y las
condiciones para el ejercicio de los Derechos Humanos, refleja el nivel de
desarrollo y las inequidades que afectan el pais, por ende los indicadores de
Salud Sexual y Reproductiva, estan directamente relacionados con las
posibilidades de acceso y calidad de los servicios de salud, el nivel de

educacioén, el acceso a la informacion, los indices de pobreza y, en general,

! COLOMBIA. MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL. Politica Nacional De Salud Sexual Y Reproductiva. Bogota,
febrero de 2003. [en linea]. <http://www.mineducacion.gov.co/1621/articles-172061_archivo_pdf_politicaSSR.pdf> [Citado el 1 de
Febrero de 2010]



con las condiciones socioculturales desfavorables y las circunstancias que
generan necesidades y vulnerabilidades especificas, como inequidades de
género, la situacion de desplazamiento, o las particularidades de cada etapa

del ciclo vital.

Por esta razon, una politica que apunte a mejorar la Salud Sexual y
Reproductiva es estratégica para producir un impacto significativo sobre los
factores de inequidad y subdesarrollo y lograr transformaciones importantes en

términos de bienestar y calidad de vida de los individuos y de la colectividad.

Igualmente, es importante destacar que como parte del desarrollo humano, la
Salud Sexual y Reproductiva, promueve por mantener una sexualidad sana,
basada en conductas y estilos de vida saludables que, mediante procesos
educativos, se procure un desarrollo psiquico, biolégico, social y cultural
adecuado, asegurando el ejercicio de los Derechos Humanos y Reproductivos
con miras a obtener mejores niveles de salud y vida, permitiendo que tanto los
y las adolescentes puedan ejercer de manera autonoma e informada una
sexualidad sana y placentera, ajena a cualquier tipo de violencia, acoso o
abuso; asi mismo, que la mujer tenga los derechos del hombre a estudiar y
tener un trabajo digno, como premisa para equidad de género real y efectiva; y
que tanto mujeres como hombres tengan derecho a una maternidad y
paternidad libres, con derecho a controlar voluntariamente su fecundidad y el
espaciamiento entre sus hijos, derecho a tener opciones de calidad en los
servicios de atencion y una educacidén sexual oportuna, integral gradual y

cientifica.
1.2 ENFOQUE DE DERECHOS

El enfoque de derechos es mas que la materializacion de toda una concepcion
con respecto a los y las adolescentes, en la que se dejan de ver como
personas dependientes, para considerarlos sujetos de respeto con derechos
universalmente reconocidos, a su vez es la base para la actuacion en los

programas que contribuyen al mejoramiento de su calidad de vida.



Desde la perspectiva de los Derechos Humanos, la caridad por si sola no es
suficiente, sino que nunca puede ser el modelo de relacion entre el Estado y el
ciudadano/a. En un Enfoque de Derechos Humanos, los planes, las politicas y
los procesos de desarrollo estan anclados en un sistema de derechos y de los
correspondientes deberes establecidos por el derecho internacional. Ello
contribuye a promover la sostenibilidad de la labor de desarrollo, potenciar la
capacidad de accién efectiva de la poblacion, especialmente de los grupos mas
marginados, para participar en la formulacion de politicas, y hacer

responsables a los que tienen la obligacion de actuar.

Es importante resaltar dos aspectos respecto a los derechos de los y las

adolescentes, entre los que estan:

» El desarrollo integral: que incluye facetas en cuanto a la parte fisica,
mental, y social, en este punto también se refiere a la evolucion de
potencialidades como formacion en valores morales y principios
fundamentales, educacion, recreacion, entre otros, al que lleven a
garantizar la libre expresion.

» La proteccion, con el objeto de contrarrestar la explotacion laboral, el
abuso sexual y los diferente tipos de maltrato que se constituyan en una

vulneracion para los y las adolescentes

Por lo tanto, el ejercicio pleno de los derechos de los y las adolescentes, se
ubica en un amplio margen de responsabilidades, el cual se encuentra en
cabeza de la familia, como primer entorno de su desarrollo, seguido de la
comunidad o la sociedad quienes pueden exigir el cumplimiento de tales
derechos, y principalmente del mismo Estado, a través de sus instituciones,
como maximo garante en dirigir la prestacion de los servicios para asegurar su
desarrollo armonico e integral; y asi mismo de vigilar el ejercicio de los

derechos 'y crear mecanismos de restitucién cuando asi se requiera. 2

2 COLOMBIA. CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA, PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION, con el
apoyo de la UNICEF. Estrategia Municipios y Departamentos por la Infancia, la Adolescencia y la Juventud: Estrategia Hechos y
Derechos. Rol del control politico en la garantia de los derechos de la infancia y la adolescencia y la juventud en la fase de
desarrollo del plan de desarrollo municipal y departamental 2008-2011. [en linea].
<Http://www.unicef.org.co/Gobernadores/pdf/HyD_est.pdf> [Citado el 11 de Septiembre de 2009]



1.3 DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

Los Derechos Sexuales y Reproductivos son parte de los Derechos Humanos y
su finalidad es que todas las personas puedan vivir libres de discriminacion,
riesgos, amenazas, coerciones y violencia en el campo de la sexualidad y la

reproduccion.®

El reconocimiento de los Derechos Sexuales y Reproductivos como parte
constitutiva de los Derechos Humanos, marca un avance en la
conceptualizacion de los derechos individuales y sociales. El derecho a la salud
sexual y reproductiva, alude al derecho a acceder a servicios de salud de
calidad, a la informacion amplia y oportuna sobre una gama completa de
servicios, incluida la planificacién familiar, la decision libre sobre la procreacion
sin coaccion de ningun tipo, etc. En este sentido, los Derechos Sexuales y
Reproductivos, no son solo derechos individuales, sino que su ejercicio

requiere del reconocimiento de derechos sociales. *

La articulacion entre los derechos individuales y las condiciones sociales que
permiten el ejercicio de esos derechos, sitla el debate de los Derechos
Sexuales y Reproductivos en el ambito del desarrollo. El derecho al desarrollo
es un derecho universal e inalienable y se orienta a la satisfaccion de las

necesidades de las personas, de tal manera que puedan vivir una vida digna.®

Es necesario tener en cuenta que ese universo de derechos guarda una
estrecha interdependencia con las caracteristicas histéricas de las sociedades,
con su nivel de desarrollo, las relaciones de poder de los distintos actores que
la conforman, la formulacion de las politicas publicas, el destino de los recursos
publicos y la normatividad e infraestructura institucionales. A su vez la relacion

directa con los y las adolescentes destacandose la importancia de conocerlos y

® PROFAMILIA. Derechos sexuales y reproductivos al alcance de todos. Bogotd. [en linea].
<Http:www.profamilia.org.co/004_servicios/medios/200507070836110.dsr_alcance_%20todos.doc?PHPSESSID=7916eb5ccc0>
[Citado el 11 de Septiembre de 2009].

* RODRIGUEZ, Lilia. DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS EN EL MARCO DE LOS DERECHOS HUMANOS.
Fondo de Poblacion de Naciones Unidas. P. 11.

% Ibidem, P. 11.



aplicarlos siendo una herramienta importante para el ejercicio de una

sexualidad responsable.

Los derechos de primera generacion se relacionan con los Derechos
Econdmicos Sociales y Culturales en adelante (DESC), en el sentido de que el
sujeto de esos derechos no es solamente un aspirante a verse beneficiado de
las politicas sociales del Estado, o un actor que realiza actividades de
intermediacién o de presion para tales fines sino que es titular de un derecho

que debe ser garantizado por el Estado.®
En este sentido el Estado debe garantizar que toda persona pueda:

= Decidir cuantos y cuantas hijos o hijas va a tener.

= Decidir el espaciamiento de los y las hijas.

= Controlar su comportamiento sexual segun su propia forma de ser,
sentir y pensar sin tener miedo o vergienza.

= Estar libre de enfermedades y deficiencias que interfieran con sus

funciones sexuales y reproductivas.’

Finalmente, se es claro que la privacion de alguno de estos derechos lleva a

generar algun tipo de transgresion de los derechos de las personas.

En relacion con lo anteriormente expuesto Rosalind Petchesky “define los
derechos reproductivos en términos de poder y recursos: poder para tomar
decisiones informadas respecto a la propia familia, crianza y educacion de los
hijos, la salud ginecoldgica y la actividad sexual; y recursos para llevar a la

1’8

practica tales decisiones en forma segura y efectiva.” Para Rebeca Cook, “los

Derechos Reproductivos implican: Seguridad reproductiva y sexualidad; salud

® PROGRAMA PRESIDENCIAL DE DERECHOS HUMANOS Y DIH. Una visién desde el Desarrollo Humano: Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales en Colombia. Boletin del Programa Presidencial de Derechos Humanos Y DIH. NUMERO 9-
JULIO DE 2005. Bogota. [en linea]. <http://www.derechoshumanos.gov.co/principal/documentos/boletin9-desc.pdf> [Citado el 11
de Septiembre de 2009].

7 PROFAMILIA. ¢{Qué son los derechos sexuales y reproductivos?. Bogota. [en linea].
<http://www.profamilia.org.co/jovenes/temas_content.php?cod=155> [Citado el 11 de Septiembre de 2009].

8 CORREA, S. y PETCHESKY, R. Los derechos reproductivos y sexuales: Una perspectiva feminista. En: G. Sen, A. Germain y L.
Chen (Editors) Population Policies Reconsidered (Health, empowerment and rights). Harvard University Press, USA, 1994, Pags.
107-123. Traduccion del inglés de Juana Guillermo Figueroa Perea revisada por Susan Beth Kapilian. P. 3.
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reproductiva; Igualdad reproductiva; y toma de decisiones en materia

reproductiva.”

La Asociacion Mundial de Sexologia, en su Declaracién sobre los Derechos
Sexuales, define los mismos como Derechos Humanos Universales basados
en la libertad, dignidad e igualdad inherentes a todos los seres humanos. Asi
mismo, sefala que como la salud es un derecho humano fundamental, en igual
medida lo debe ser la salud sexual de las personas. Del mismo modo expresa
que la salud sexual es el resultado de un ambiente que reconoce respeta y
ejerce los siguientes derechos sexuales que deben ser reconocidos,

respetados y defendidos:

= El derecho a la libertad sexual: La libertad sexual abarca la posibilidad
de la plena expresion del potencial sexual de los individuos. Sin
embargo, esto excluye toda forma de coercion, explotacion y abuso
sexuales en cualquier tiempo y situacion de la vida.

» El derecho a la autonomia, integridad y seguridad sexuales del cuerpo:
Este derecho incluye la capacidad de tomar decisiones autbnomas sobre
la propia vida sexual dentro del contexto de la ética personal y social.
También estan incluidas la capacidad de control y disfrute de nuestros
cuerpos, libres de tortura, mutilacion y violencia de cualquier tipo.

= El derecho a la privacidad sexual: Este involucra el derecho a las
decisiones y conductas individuales realizadas en el ambito de la
intimidad siempre y cuando no interfieran en los derechos sexuales de
otros.

» El derecho a la equidad sexual: Este derecho se refiere a la oposicion a
todas las formas de discriminacién, independientemente del sexo,
género, orientacion sexual, edad, raza, clase social, religion o limitacion
fisica o emocional.

= El derecho al placer sexual: El placer sexual, incluyendo el autoerotismo,

es fuente de bienestar fisico, psicoldgico, intelectual y espiritual.

® COOK, Rebecca J. "Los Derechos Humanos internacionales de la mujer: el camino a seguir en Derechos Humanos de la Mujer:
perspectivas nacionales e internacionales, Producido por PROFAMILIA. Primera edicién traducida al espafiol, Bogota, Colombia,
1997. P. 13.
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= El derecho a la expresion sexual emocional: La expresion sexual va mas
alla del placer erotico o los actos sexuales. Todo individuo tiene derecho
a expresar su sexualidad a través de la comunicacion, el contacto, la
expresion emocional y el amor.

= El derecho a la libre asociacion sexual: Significa la posibilidad de
contraer o0 no matrimonio, de divorciarse y de establecer otros tipos de
asociaciones sexuales responsables.

» El derecho a la toma de decisiones reproductivas, libres y responsables:
Esto abarca el derecho a decidir tener o no hijos, el nimero y
espaciamiento entre cada uno, y el derecho al acceso pleno a los
meétodos de regulacion de la fecundidad.

» El derecho a informacion 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
difusién apropiada en todos los niveles sociales.

= El derecho a la educaciéon sexual integral: Este es un proceso que se
inicia con el nacimiento y dura toda la vida y que deberia involucrar a
todas las instituciones sociales.

»= El derecho a la atencion de la salud sexual: La atencién de la salud
sexual debe estar disponible para la prevencion y el tratamiento de todos

los problemas, preocupaciones y trastornos sexuales.®

Es importante recalcar que los derechos sexuales se fundamentan en la
autodeterminacion para el ejercicio de la sexualidad sana y placentera, en sus
dimensiones fisicas, emocionales y espirituales y no ligadas necesariamente a
la procreacion, pues comprende especialmente al ejercicio de la sexualidad,;
enfatizan en el respeto mutuo en las relaciones interpersonales y aseguran la
capacidad de disfrutar de la sexualidad como una intimidad profunda entre los
seres humanos, lo cual es esencial para el bienestar de los individuos, las
parejas, las familias y la sociedad. Los derechos sexuales se centran en las

diversas formas de vivir la sexualidad, formas que cuestionan la reproduccion

0 ASOCIACION MUNDIAL DE SEXOLOGIA. Declaracion de los Derechos Sexuales. [en linea].
<http://www.amssac.org/biblioteca%20derechos%20sexuales.htm > [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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como fin Unico del ejercicio de la sexualidad. Mientras que los derechos
reproductivos se refieren al ejercicio de la facultad reproductiva y se basan en
el derecho basico fundamental de todas las personas para decidir de manera

libre e informada sobre el niimero y espaciamiento de sus hijos e hijas. *

La educaciéon de los y las adolescentes acerca del tema de los derechos
sexuales y reproductivos, permite en ellos una posicién critica frente al tema,
ayudando a disminuir y en algunos casos a extinguir los patrones culturales de

la desigualdad e inequidad de género.
1.4 PERSPECTIVA DE GENERO

Mucho se habla en la actualidad acerca de la perspectiva de género, desde la
cual se intenta explicar y comprender algunas de las mas importantes
problematicas personales y sociales como la sexualidad, la salud, la educacion,
el trabajo, entre otras. Al respecto del tema, es preciso entrar a conceptualizar
como aquellas diferencias entre hombres y mujeres que responden a una
estructura cultural, social y psicologica, es decir que lo femenino y lo masculino
son dimensiones de origen cultural en el ser humano, por tanto, no se puede
hablar de conjuntos de caracteristicas o de conductas exclusivas de un sexo
que sean determinadas biolégicamente, o por la vida psiquica del individuo. De
esta forma, la perspectiva de género se constituye como una interpretacién que
pretende discernir y denunciar los condicionamientos culturales que conllevan a
reprimir la expresion sexual, promoviendo asi iniciativas para la liberacion de lo

masculino y femenino.*?

Segun el periddico virtual mujeres en red; en una entrevista a Susana Gamba,
articulo igualmente publicado en el Diccionario de estudios de Género y

Feminismos, manifiesta que la “perspectiva de género”, implica:

11 |IpAS. HERNANDEZ GONZALEZ, Héctor Alexis. Derechos Sexuales Y Derechos Reproductivos. En: Dialogar para construir.
Boletin, Enero de 2005. [en linea]. <http://www.ipas.org/Publications/asset_upload_file953_3196.pdf> [Citado el 11 de Septiembre
de 2009].

2 ESTUDIOS DE GENERO. ;Qué es la perspectiva de género y los estudios de género? [en linea).
<http://hpgenero.blogspot.com/2009/07/que-es-la-perspectiva-de-genero-y-los.htmli> [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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a) reconocer las relaciones de poder que se dan entre los géneros, en
general favorables a los varones como grupo social y discriminatorio para

las mujeres;

b) que dichas relaciones han sido constituidas social e histéricamente y

son constitutivas de las personas;

c) que las mismas atraviesan todo el entramado social y se articulan con
otras relaciones sociales, como las de clase, etnia, edad, preferencia

sexual y religion. *®

Dicho de otra manera, la perspectiva de género hace referencia a que las
personas adquieren comportamientos que los diferencia de ser masculinos o
femeninos frente a la sociedad. Estas conductas vienen desde su nacimiento, y
se van enfatizando y/o transformando a través de su crecimiento. Por ello
desde el momento de nacer una diferencia marcada es la apariencia fisica, por
lo que los padres, familia y sociedad depositan ciertos roles y expectativas en
este nuevo ser, como por ejemplo, en el caso de las mujeres: ser suaves en su
trato, porque ante la sociedad no puede comportarse como un hombre, a ser la
parte débil de la relacion, a ser recatada, a ser dependiente, sumisa, a ser la
encargada de la reproduccion y cuidado de los hijos; y en el caso de los
hombres: es la parte productiva del hogar, por ende la parte fuerte y dominante,
y no es bien visto que cuando se arregla fisicamente o se comporta de manera
diferente a lo parametrizado se le empieza a dar el contexto de afeminado, por
lo que constantemente tiene la amenaza de la homosexualidad lo que lo vuelve
en cierta forma una persona hipersexual, es decir, su impulso sexual se hace

mas fuerte para demostrar su hombria.

Las actividades recreativas, el color y modelo de ropa, las actividades comunes
en el hogar, la profesion a desempefiar, las reuniones sociales son diferentes y
marcados entre los diferentes sexos. Lo que lleva a reflexionar en cuanto a la

discriminacion, a no estigmatizar, a no maltratar psicologica y/o sexualmente,

¥ MUJERES EN RED. Gamba, Susana. ;Qué es la perspectiva de género y los estudios de género? En: Periédico Feminista de
Mujeres en red. [en linea]. <http://www.mujeresenred.net/news/article.php3?id_article=1395> [Citado el 11 de Septiembre de
2009].
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puesto que esto afecta la igualdad de oportunidades entre los géneros; ya que
comenzando con la diferencia fisica se obtienen vivencias, que llevan a marcar

su personalidad significativamente y por ende su proyecto de vida.

1.5LAS REDES SOCIALES COMO ESTRATEGIA DE ORGANIZACION Y
PARTICIPACION

Las redes sociales estan conformadas por grupos de personas, familia, amigos,
comunidad, capaces de aportar ayuda real y duradera a un individuo y su
familia, es un sistema abierto para la potencializacion de recursos a través de

un intercambio dinamico*®.

La red social de apoyo en adelanta RSA, “es una estrategia fundamental”, a
través de la cual “se busca fomentar y consolidar las relaciones y practicas de
construccion colectiva en tres ambitos fundamentales: familiar, institucional y

comunitario o social.” *°

Es claro que el ser humano esta inmerso en multiples redes sociales que lo
han constituido como sujeto social interdependiente. Cada persona se mueve
en ambitos como la familia, el trabajo, el barrio, el colegio, la vereda, las
asociaciones y organizaciones comunitarias, cada uno con sus propias reglas y
fines. En todos estos espacios al producirse interacciones se construyen
relaciones que a su vez “hacen”, “urden” el tejido social. Se puede afirmar con
Dense Najmanovich que “El sujeto sélo se produce como tal en la trama

relacional de la sociedad”*.

En las ultimas décadas el tejido social compuesto por las redes de relaciones
entre los sujetos, se ha visto fuertemente afectado, en virtud de complejos
procesos politicos, econdmicos y sociales que han ocurrido o estan
sucediendo. Lo anterior se ha convertido en un tema de amplia discusién

académica y social, debido a los cambios que han producido los avances

“ TRAYECTORIAS PARA EJERCER EL DERECHO A VIVIR DE OTRA MANERA - MANUAL OPERATIVO. Es la guia de
implementacion del programa de Promocion de Derechos y Redes Constructoras de Paz. Consejeria Presidencial de Programas
Especiales y RCP. P. 107.

5 Ibidem. P. 107.

6 NAJMANOVICH, Denise. Pensar la subjetividad. [en linea]. <http://www.campogrupal.com/pensarla.html> [Citado el 11 de
Septiembre de 2009].
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tecnologicos, al generar grandes y rapidos flujos de informacion entre amplias
distancias geograficas, lo que permite hablar hoy de la era de la “informacion o
de la sociedad red”.’” Se trata de un nuevo modo de organizacién social que

abarca cambios en lo econdmico, politico, y cultural.

Las redes se han configurado en un campo de desarrollo para multiples
aspectos: estén las redes de redes como el Internet, pero también se habla de
redes de servicios publicos, de redes de usuarios, o de redes de prevencion de
desastres entre muchas otras. En el caso del desarrollo social, se habla de

redes sociales, y por eso, el “trabajo en red”®

significa un marco teorico y
practico para asumir el cambio social. Ya sea desde el Estado, la empresa
privada o como lider comunitario, se trata de asumir la tarea de consolidar
redes sociales, por que entre mas densa sea la trama de redes de relaciones
sociales, cuanto mas articuladas estén, la sociedad tendra mayor capacidad
para respetar las diferencias, para acceder al reconocimiento mutuo, para
desplegar la solidaridad, y para evitar la acumulacion disruptiva de problemas.
Esto es estratégico para democratizar la sociedad y para estabilizar la

convivencia.

La perspectiva en red, involucra aspectos novedosos y efectivos, que no tenian
en cuenta antiguas formas de organizacion y gestion, tales como: la manera de
tomar decisiones, de circular la informacion, la articulacion de otros sectores.
Aprovechar el enfoque del trabajo en red, es aumentar las posibilidades de
atender efectivamente las necesidades de las comunidades, el trabajo en red
es juntarse con otros con quienes se comparte un proposito, para sumar
voluntades y esfuerzos en procura de alcanzarlo, es una actitud de querer

interactuar con otros, de querer establecer vinculos con otros.

Este enfoque ha sido desarrollado desde diferentes disciplinas como la
sociologia, la antropologia, la psicologia, entre otras, su trabajo ha apuntado a

comprender las relaciones sociales de los sujetos para, a partir de ello, actuar

Y CASTELLS, Manuel. - La Era de la Informacion: Economia, Sociedad y Cultura: La sociedad Red, México, Siglo XXI, 1999. P.
47.

8 JARA HOLLIDAY, Oscar. El Trabajo En Red: Tejer Complicidades Y Fortalezas. [en linea].
<preval.org/documentos/el_trabajo_en_red.doc> [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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sobre ellas. La psicologia desde su perspectiva de red se propone tener un
total conocimiento y considerar, el contexto de un individuo para encontrar las
diferentes problematicas que se presentan, identificar los actores relevantes y

el tipo de interacciones que establecen.

El desarrollo de las redes sociales puede darse de diferentes formas, entre las
gue se destacan las familiares y las comunitarias, pues estas existen desde el
origen de toda organizacion social, otra forma de red social se conoce como
institucional o mixta y se caracteriza porque surge a medida que dicha

organizacion se hace mas compleja.
1.5.1. Proceso parala conformacion de lared social de apoyo

Dentro del proceso de conformacion de redes sociales, es importante aclarar
conceptos tales como actor social, vinculo y nodo, sin los cuales seria dificil
entender el proceso de conformaciéon y funcionamiento de una red social.
Respecto del actor social, es la persona como unidad interdependiente definida
por sus vinculos con otros actores. Las redes sociales cualesquiera que sea su
forma estan constituidas de actores sociales, en la medida en que guardan un
grado de dependencia e interrelacibn con otros actores. El concepto de
vinculo, se define a través de las relaciones que se establecen entre actores
sociales, las que pueden ser de intercambios permanentes u ocasionales, o
vinculos mas consolidados en los que se hace evidentes intercambios
frecuentes con fines especificos. Y por ultimo, la nocion de nodo, que significa
que un actor social se vincula a otro u otros y con quienes comparte un
propdsito comun, asi como un area de trabajo semejante y colectivo, lo cual se

traduce en la red®®.

Para conformar una Red Social de Apoyo, es necesario seguir una ruta o

itinerario, el cual se consolida en los siguientes pasos:

19 TRAYECTORIAS PARA EJERCER EL DERECHO A VIVIR DE OTRA MANERA - MANUAL OPERATIVO. Es la guia de
implementacion del programa de Promocion de Derechos y Redes Constructoras de Paz. Consejeria Presidencial de Programas
Especiales y RCP
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1. Identificar los actores sociales relevantes relacionados con el tema o

problema alrededor del cual se piensa articular la red.

2. Convocar y sensibilizar a dichos actores sociales, con el propésito de que
tomen conciencia de la dimension, el compromiso, metodologia y los

contenidos requeridos en el trabajo.

3. Capacitar a los actores sociales para la comprension y abordaje de las

problematicas y asuntos en los que se debe intervenir.

4. Diagnosticar conjuntamente la situacion del tema o problema que se va a

intervenir.

5. Mantener una actitud abierta a la informacion, la actualizaciéon y la

formacion en los temas que se consideren pertinentes.
6. Conservar una actitud constante de evaluacion.

7. Elaborar un plan de Accién para la coordinacion, la capacitacion, el disefio

y la ejecucién de acciones de intervencion en la problemética definida.

8. Impulsar la ejecucion del plan, a través del seguimiento a sus acciones y

evaluar los resultados de su aplicacion. %
1.5.2. Caracteristicas de lared social de apoyo

Se explica bajo el presupuesto del trabajo en red, el cual en relacién con la Red
Social de Apoyo, tiene unas caracteristicas y requerimientos especificos los

cuales son:

» Requiere de la existencia de un grupo definido de personas, entidades u
organizaciones con un proposito comun, y dispuestas a trabajar
conjuntamente.

»E| trabajo en red subyace al principio de solidaridad y de

corresponsabilidad.

2 |bidem, P. 111.
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»El trabajo de la red es autbnomo e independiente, pero es capaz de
actuar conjuntamente en medio de la diversidad de opiniones,
experiencias e intereses.

*No hay un lider central, ni estructuras organizacionales, sino relaciones
operativas que se activan para cumplir propdsitos comunes.

» En una red cada nodo cumple funciones que se relacionan con las de los
demas, y asume aquellas para las cuales tiene mejor disposicion o
habilidad en un momento determinado.

»Una red requiere de flujos de informacion permanente dentro de ella y
con el entorno, de manera que se permita la coordinacién permanente
entre los propdésitos y acciones de la red con los de cada uno de sus
nodos.

» Otra caracteristica importante es la disposicion permanente de escucha
por parte de todos los actores sociales que participan en un nodo o

una red. %!
1.6. MARCO CONCEPTUAL

= ADOLESCENCIA: La adolescencia es el periodo de transicién entre la
nifiez y la vida adulta durante el cual acontece la maduracion sexual,
empieza el pensamiento de operaciones formales, y ocurre la
preparacion para ingresar al mundo de los adultos. Una tarea psicosocial
importante de esta etapa es la formacién de una identidad positiva, se
dan grandes cambios cognitivos, psicosociales, fisicos y emocionales, lo
que aqui ocurra en el ambito de la comprensién de la salud y de la
adquisicion de habitos puede tener gran importancia en etapas
posteriores de la vida. (Philip R 1997.)

» SEXUALIDAD: La sexualidad es el conjunto de condiciones anatomicas,
fisiolégicas y psicoldgico-afectivas que caracterizan cada sexo. También
es el conjunto de fendbmenos emocionales y de conducta relacionados

con el sexo, que marcan de manera decisiva al ser humano en todas las

Zbidem. P.109 a 111.
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fases de Su desarrollo. Concepto disponible en
es.wikipedia.org/wiki/Sexualidad.

= ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL: se transmiten de
persona a persona solamente por medio de contacto intimo que se
produce, casi exclusivamente, durante las relaciones sexuales,
incluyendo el sexo vaginal, el sexo anal y el sexo oral. Los agentes
productores de las infecciones de transmision sexual incluyen bacterias,

virus, hongos y protozoos.?

= |DENTIDAD SEXUAL: Con este término se alude a dos conceptos bien
diferenciados: primero, relativo a la identidad y a la sexualidad; segundo,
mas en relacion con la experiencia interna de pertenecer a un sexo. En
el primer caso, segun el auto-concepto de cada persona, se relacionan
el sexo, género, orientacion sexual, Identidad de género y el conjunto de
habilidades con las que esta persona se desenvuelve en su vida y en
relacion a la sexualidad. Ejemplos de cdmo pueda desarrollarse esta
identidad sexual son la "identidad heterosexual”, “identidad
homosexual”, "identidad bisexual" e "identidad transexual”, sin perjuicio
del desarrollo de otras formas de construir la identidad propia en otras
culturas. Por otro lado, cual se extiende en este articulo, la identidad
sexual es la suma de las dimensiones bioldgicas y de conciencia de un
individuo que le permiten reconocer la pertenencia a un sexo u otro, es
decir, ser varén o mujer. Este concepto esta en estrecha relacion con
Identidad de género, hasta el punto de que con frecuencia suelen usarse

como sinénimos.?

= SALUD SEXUAL: Es definida por la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) como "un estado de bienestar fisico, emocional, mental y social

relacionado con la sexualidad; no es solamente la ausencia de

2 AVEDANO Delgado, David Martin. Enfermedades  de  Transmision  Sexual. [en linea].
<http://www.monografias.com/enfermedadesdetransmisionsexual> [Citado el 1 de Febrero de 2010].

2 GALLARDO Linares, Francisco J. Escolano Lépez, Victor M. Identidad Sexual. [en linea].
<http://www.wikipedia.org/identidadsexual> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
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enfermedad, disfuncién o incapacidad. Para que la salud sexual se logre
y se mantenga, los derechos sexuales de todas las personas deben ser
respetados, protegidos y ejercidos a plenitud". Por su parte, la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) ha definido la salud
sexual como "la experiencia del proceso permanente de consecucion de
bienestar fisico, psicologico y sociocultural relacionado con la
sexualidad”. Ambos organismos consideran que, para que pueda
lograrse y mantenerse la salud sexual, deben respetarse los derechos
sexuales de todas las personas. En efecto, para lograrla, la OMS
asegura que se requiere un "enfoque positivo y respetuoso de la
sexualidad y las relaciones sexuales, asi como la posibilidad de tener
relaciones sexuales placenteras y seguras, libres de coercion,

discriminacion y violencia."**

= SALUD REPRODUCTIVA: Segun la OMS, el estado de completo
bienestar fisico, mental y social, en los aspectos relativos a la sexualidad
y la reproduccion en todas las etapas de la vida. No es por tanto una
mera ausencia de enfermedades o dolencias. La salud reproductiva
implica que las personas puedan tener una vida sexual segura y
satisfactoria, la capacidad de tener hijos y la libertad de decidir si quieren
tenerlos, cuando y con qué frecuencia (derechos reproductivos). Tanto el
hombre como la mujer tienen derecho a estar informados y tener acceso
a métodos de regulacion de la fertilidad seguros, eficaces y asequibles
asi como a disponer de servicios accesibles de planificacion familiar y
salud publica que permitan la adecuada asistencia profesional a la mujer
embarazada y permitan que el parto se produzca de forma segura y

garantice el nacimiento de hijos sanos.?

= VIOLENCIA SEXUAL: El término violencia sexual hace referencia al

acto de coaccion hacia una persona con el objeto de que lleve a cabo

2 Organizacion Mundial de la Salud (2006). Salud Sexual. [en linea]. <http://www.wikipedia.org/saludreproductiva> [Citado el 1
de Febrero de 2010].
% WIKIPEDIA. Salud Reproductiva. [en linea]. <http://www.wikipedia.org/saludreproductiva> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
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una determinada conducta sexual; por extensién, se consideran también
como ejemplos de violencia sexual "los comentarios 0 insinuaciones
sexuales no deseados, 0 las acciones para comercializar o utilizar de
cualquier otro modo la sexualidad de una persona mediante coaccion
por otra persona, independientemente de la relacion de ésta con la
victima, en cualquier &mbito, incluidos el hogar y el lugar de trabajo. Los
casos mas frecuentes de violencia sexual son los ejercidos sobre nifios
(la pedofilia y el abuso sexual intrafamiliar) y la violacion de mujeres. El
delincuente sexual lo puede ser en exclusiva (sobre todo en el caso de
los peddfilos), pero también puede ir acompafiado de otros perfiles
delictivos, tal es el caso de robos, agresiones, etc., en muchas
ocasiones como parte de un comportamiento asociado al abuso de
alcohol y drogas, y a un nivel socioeconémico bajo. El agresor sexual no
es necesariamente un desconocido para la victima; en ocasiones es,
precisamente, su cercania cotidiana a la misma la que le ha facilitado un
determinado grado de confianza que ha derivado en la imposicion de

una determinada relacion.?®

= POLITICA DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA: La politica
nacional de salud sexual y reproductiva adopta como principios que la
inspiran y orientan, el enfoque segun el cual los derechos sexuales y
reproductivos son derechos humanos, la busqueda de la equidad
(particularmente en términos de género y de justicia social), el principio
de la igualdad de trato y de oportunidades (concepto que incluye el
tratamiento diferenciado de las necesidades especiales), el
empoderamiento, la intervencion focalizada, y la concepcion de la salud
como servicio publico que debe ser prestado con criterios de calidad,

eficiencia, universalidad y solidaridad.?’

% CARRILLO Flores, Berenice. Violencia Sexual. [en linea]. <http://violencia.metroblog.com> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
z SALUD META. Politica de Salud Sexual y Reproductiva. [en linea].
<http://www.saludmeta.gov.co/politicadesaludsexualyreproductiva> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
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» MATERNIDAD SEGURA: Las acciones de maternidad segura estan
dirigidas a garantizarle a la mujer un proceso de gestacion sano y las
mejores condiciones para el recién nacido/a. Para ello, debe darse
adecuada y oportuna atencion desde la etapa pre-concepcional y
durante la gestacion, el parto y el puerperio, manejo de los riesgos
asociados a la maternidad en la madre y el hija/o y brindar tratamiento a
todas las compilaciones que por factores biopsicosociales pueden surgir

en este periodo.?

= ORIENTACION SEXUAL: La orientacion sexual o inclinacion sexual se
refiere al objeto de los deseos eréticos y/o amorosos de un sujeto, como
una manifestaciébn mas en el conjunto de su sexualidad. Forma parte de
los conceptos construidos por escuelas derivadas del psicoanalisis y
psicoanalistas estructuralistas como Jacques Lacan. Preferencia sexual
es un término similar, pero hace hincapié en la fluidez del deseo sexual y
lo utilizan mayoritariamente quienes opinan que no puede hablarse de
una orientacion sexual fija o definida desde una edad temprana. La
orientacién sexual se clasifica casi siempre en funcién del sexo o de las
personas deseadas en relacion con el del sujeto: heterosexual (hacia el
sexo opuesto), homosexual (hacia el mismo sexo), bisexual (hacia
ambos sexos), asexual (falta de orientacion sexual), pansexual (hacia
todo o todos, incluyendo inclinacion a las personas con ambigiedad

sexual, transexuales/transgéneros, y hermafroditas).”

= DERECHOS HUMANOS: De acuerdo con diversas filosofias juridicas
son, aquellas libertades, facultades, instituciones o reivindicaciones
relativas a bienes primarios o basicos que incluyen a toda persona, por
el simple hecho de su condicibn humana, para la garantia de una vida
digna. Son independientes de factores particulares como el estatus,

sexo, etnia o0 nacionalidad; y son independientes o0 no dependen

% Salud Meta. Maternidad Segura. [en linea]. <http://www.saludmeta.gov.co/maternidadsegura> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
%  GALLARDO Linares, Francisco J.; ESCOLANO Lépez, Victor M. Orientacion Sexual. [en linea].
<http://www.wikipedia.org/identidadsexual> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
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exclusivamente del ordenamiento juridico vigente. Desde un punto de
vista mas relacional, los derechos humanos se han definido como las
condiciones que permiten crear una relacion integrada entre la personay
la sociedad, que permita a los individuos ser personas, identificandose

consigo mismos y con los otros.*

DERECHO A DECIDIR: Es la posicion politica y ética de que la mujer
debe tener control o soberania sobre su fertiidad y embarazo,
incluyendo los derechos reproductivos, que incluyen el derecho a la
educacion sexual, el acceso al aborto electivo (realizado por
profesionales y en el marco legal), a la anticoncepcion, a los
tratamientos de fertilidad, y la proteccion legal contra abortos forzados.
Las personas y organizaciones que apoyan esta posicion se denominan
pro-eleccion. Sus partidarios lo resumen como soberania sobre el
cuerpo y derecho a la vida de la mujer. Algunas personas que son pro-
eleccion ven el aborto como dltimo recurso, y se centran en una serie de
situaciones en las que se sienten el aborto es una opcion necesaria.
Entre estas situaciones son aquellas en las que la mujer fue violada, su
salud o la vida (o la del feto) estd en situacion de riesgo, la

anticoncepcion no se utilizé, o se siente incapaz de criar un hijo®

DERECHOS REPRODUCTIVOS: Son aquellos derechos que buscan
proteger la libertad y autonomia de todas las personas para decidir con
responsabilidad, si tener hijos o no, cuantos, en qué momento y con
quien. Los derechos reproductivos dan la capacidad a todas las
personas de auto-determinar su vida reproductiva. Los derechos
reproductivos, al igual que los derechos humanos, son inalienables y no

estan sujetos a discriminacién por género, edad o raza.*

% MENDEZ, Orlando. Derechos Humanos. [en linea]. <http://www.monografias.com/derechos-humanos> [Citado el 1 de Febrero

% Ibid., [en linea]. <http://www.wikipedia.org/autoestima> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
* Wiki pedia. Derechos Reproductivos. [en linea]. <http://www.wikipedia.org/derechosreproductivos> [Citado el 1 de Febrero de
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= PLANIFICACION FAMILIAR: Es el conjunto de practicas que pueden
ser utilizadas por una mujer, un hombre o una pareja de potenciales
progenitores- orientadas basicamente al control de la reproducciéon que
puede derivarse de las relaciones sexuales. Este control o planificacion
puede tener como objetivo engendrar o no descendientes y, en su caso,
decidir sobre el namero de hijos, el momento y las circunstancias
sociales, econdmicas y personales en las que se desea tenerlos.
También se incluye dentro de la planificacién familiar la educacion de la
sexualidad, la prevencion y tratamiento de las infecciones de transmision
sexual, el asesoramiento antes de la concepcion y durante el embarazo
asi como el tratamiento de la infertilidad, mediante técnicas de de

reproduccién asistida como la fecundacién in vitro.>®

= PERSPECTIVA DE GENERO: Se constituye como una interpretacion
qgue pretende discernir y denunciar los condicionamientos culturales que
conllevan a reprimir la expresion sexual, promoviendo asi iniciativas para

la liberacién de lo masculino y femenino®*

= RED SOCIAL DE APOYO: Es aquel conjunto de personas que
representan a organizaciones e instituciones que establecen relaciones
y producen intercambios de manera continua, con el fin de alcanzar

metas comunes en forma efectiva y eficiente.

% PROFAMILIA. Planificacion familiar. [en linea]. <http://www.profamilia.org.co> [Citado el 1 de Febrero de 2010].
% GAMBA, Susana. Perspectiva de Género. [en linea]. <http://hpgenero.blogspot.com/perspectivadegenero> [Citado el 1 de
Febrero de 2010].

25


http://es.wikipedia.org/wiki/Mujer
http://es.wikipedia.org/wiki/Hombre
http://es.wikipedia.org/wiki/Pareja
http://es.wikipedia.org/wiki/Reproducci%C3%B3n_sexual
http://es.wikipedia.org/wiki/Relaciones_sexuales
http://es.wikipedia.org/wiki/Descendencia
http://es.wikipedia.org/wiki/Descendencia
http://es.wikipedia.org/wiki/Hijo
http://es.wikipedia.org/wiki/Educaci%C3%B3n_sexual
http://es.wikipedia.org/wiki/Educaci%C3%B3n_sexual
http://es.wikipedia.org/wiki/Educaci%C3%B3n_sexual
http://es.wikipedia.org/wiki/Infecciones_de_transmisi%C3%B3n_sexual
http://es.wikipedia.org/wiki/Infecciones_de_transmisi%C3%B3n_sexual
http://es.wikipedia.org/wiki/Embarazo
http://es.wikipedia.org/wiki/Infertilidad
http://es.wikipedia.org/wiki/Reproducci%C3%B3n_asistida
http://es.wikipedia.org/wiki/Fecundaci%C3%B3n_in_vitro
http://www.profamilia.org.co/
http://hpgenero.blogspot.com/perspectivadegenero

2. CONTEXTUALIZACION

Es de aclarar la lucha que se ha dado por afios para el reconocimiento de
Derechos Humanos, con igualdad de género, es el aporte que motiva la
realizacion de programas con este enfoque, a su vez el propiciar espacios para

el conocimiento y fortalecimiento de los mismos.

Para el ambito Colombiano la lucha ha sido constante y continua por la
existencia de patrones culturales los cuales limitan el actuar de la sociedad,
existiendo variables las cuales se arraigan y se denotan en las acciones de
las personas, por esto es importan esclarecer la situacion actual de los y las
adolescentes frente al ejercicio de la sexualidad. Para esto se ha tomado la
Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDS 2005)*, que es una
herramienta de Profamilia, que esta dirigida a la comunidad Colombiana y se
ha venido realizando con una periodicidad de 5 afos, para estudiar y analizar
los diferentes aspectos relacionados con la Salud Sexual y Reproductiva.

De acuerdo con la ENDS, de los seis mil millones de habitantes del planeta, mil
millones se encuentran en la etapa de la adolescencia, es decir, entre los 10 y
los 19 afios. Mientras en Norteamérica el 17% de la poblacion es adolescente,
en América Latina constituye el 21% de la poblacién general, y en Colombia la
quinta parte de la poblacion es adolescente; asi, de 43 millones de habitantes,

8.5 millones son adolescentes.

En lo que respecta a la salud sexual y reproductiva de este grupo poblacional,
la Encuesta Nacional de Demografia y Salud de PROFAMILIA (ENDS, 2005)
encontré que en los ultimos 20 afios las mujeres menores de 20 afios vienen

aumentando su tasa de fecundidad.

% PROFAMILIA. Salud Sexual y Reproductiva en Colombia. Encuesta Nacional de Demografia y Salud ENDS Bogot4, 2005. [en
linea). <http://www.profamilia.org.co/encuestas/02consulta/0lintroduccion/Olintroduccion.htm> [Citado el 1 de Febrero de 2010]
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Tabla1
Tasas comparativas de fecundidad en mujeres
menores de 20 afios en Colombia

(ENDS 2005)
Ano Tasa por mil
1990 70
1995 89
2000 90

Fuente: Datos investigados por el autor.

Una de cada cinco mujeres de 15 a 19 afios ha estado alguna vez

embarazada, 16 % ya son madres y 4 % esta esperando su primer hijo.

La mayor proporcion en Colombia, de adolescentes en embarazo de su primer
hijo se tiene en Caquetd y Guaviare (9%), Chocd y Vaupés (8%) y Guainia
(7%). En cambio, las menores proporciones de embarazadas (menos del 2 %),

se encuentran en Caldas, Atlantico, Narifio, Vichada y Casanare.

En la ENDS 2005, se encontré un incremento en el nimero de mujeres que
iniciaron sus relaciones sexuales antes de los 15 afios como se muestra en
la Tabla 2.

Tabla 2
Porcentaje de la poblacion que inici6 relaciones
sexuales antes de los 15 afios en mujeres
colombiana (ENDS 2005)

Ano Porcentaje
2000 8%
2005 11%
Incremento porcentual 3%
Fuente: Datos tomados de la encuesta (ENDS,

2005).
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El 44% de las mujeres entre 25 y 49 afios tuvo su primera relacion sexual antes
de los 18 afios y el 66% antes de cumplir los 20 afios. Las mujeres sin ninguna
educacion inician las relaciones sexuales a una edad mediana de 16 afos, y se
va incrementando en la medida que aumenta el nivel educativo, hasta una

mediana de 20 afios entre las que tienen educacion superior.

En lo que respecta a la utilizacion de los métodos anticonceptivos y los
conocimientos con respecto al VIH/SIDA, el estudio citado muestra datos

interesantes que se evidencian en la Tabla 3.

Tabla 3
Utilizacién de los métodos anticonceptivos y conocimientos con respecto al VIH /SIDA
en el grupo etdreo entre 15 y 19 afios sexualmentz activos (ENDS, 2005)

Items relacionados con utilizacion de métedos y conocimientos .
con respecto al VIH/SIDA ; Raseetiage
Uso del presesvativo como proteccién en Colombia 627%
Uso de! presesvativo como proteccidn en el Atlantice 79,9%
Rafizren no tener informacidn de cdmo evitar la infeccion 167
Rafieren considerar que una perscna con ViH, SIDA no debe trabajer 407

Fuentes: Datos tomacos de la encuestz END3,2003.

Las encuestas en los paises en desarrollo revelan que menos de la mitad de
los jévenes pueden identificar correctamente dos formas de cdémo evitar
contraer el VIH/SIDA y rechazan los mitos comunes sobre el virus. Las mujeres
jovenes generalmente estan menos informadas que los hombres de su edad.
Un estudio realizado por la Organizacion Mundial de la Salud muestra que de
los jovenes encuestados la mitad eran sexualmente activos y alrededor de un
cuarto de las mujeres referia que la edad de la primera relacion sexual era diez
anos o menos; y casi dos tercios tenian relaciones sexuales antes de la edad
de 13 afios. Solamente un cuarto de estos jovenes utiliza siempre un método
de control de la natalidad, igualmente la mayoria de la gente joven no se

preocupa por contraer el SIDA.
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Teniendo en cuenta la realidad de nuestros adolescentes en el &rea de la salud
sexual y reproductiva y la problematica derivada del manejo inadecuado de
esta tematica en la poblacibn mencionada, el Ministerio de la Proteccion Social
formulé en 2003 la Politica Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, la cual

sefala:

La sexualidad y la reproduccion estan intimamente ligadas a la calidad de vida,
tanto en el ambito de lo individual como de lo social. La salud sexual y
reproductiva se refiere a un estado general de bienestar fisico, mental y social,
y no la mera ausencia de enfermedades o dolencias en todos los aspectos
relacionados con la sexualidad y la reproduccion, y entrafia la posibilidad de
ejercer los Derechos Sexuales y Reproductivos. Un buen estado de salud
sexual y reproductiva implica: capacidad de disfrutar de una vida sexual
satisfactoria y sin riesgos, posibilidad de ejercer el derecho a procrear o no,
libertad para decidir el nimero y espaciamiento de los hijos, derecho a obtener
informacién que posibilite la toma de decisiones libres e informadas y sin sufrir
discriminacién, coercién ni violencia, acceso y la posibilidad de eleccién de
métodos de regulacion de la fecundidad seguros, eficaces, aceptables y
asequibles, eliminacién de la violencia doméstica y sexual que afecta la
integridad y la salud, asi como el derecho a recibir servicios adecuados de
atencion a la salud que permitan embarazos y partos sin riesgos. De igual
manera, implica el acceso a servicios y programas de calidad para la
promocion, deteccion, prevencion y atencion de todos los eventos relacionados
con la sexualidad y la reproduccién, independientemente de sexo, edad, etnia,
clase, orientacion sexual o estado civil de la persona teniendo en cuenta sus

necesidades especificas de acuerdo con su ciclo vital.

Puntualizando en el area de las politicas publicas en salud, un evento
trascendental en esta tematica lo constituy6 la Declaracion de la Conferencia
Internacional de la Promocién de la Salud (Santa Fe de Bogota, Noviembre de
1992), la cual asimildé el discurso global sobre promocion de la salud y lo
aterrizé a la realidad latinoamericana. Este documento es una declaracion
publica sobre las inequidades en salud, y las seflala como innecesarias,
evitables e injustas, planteando la necesidad de un proceso de movilizacion

gue necesariamente incluya los entes gubernamentales y sociales, con el fin de
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formular, ejecutar y evaluar politicas publicas en el &rea de salud, que eliminen
o disminuyan las inequidades y faciliten mayor acceso a oportunidades para el
mantenimiento de la salud, asi como brindarle al ciudadano un mayor control
sobre la salud y sobre la gestidn de las instituciones responsables de este

proceso intersectorial.

La formulacion, implementacién y evaluacién de las politicas publicas en el
area de salud debe tener en cuenta la heterogeneidad del desarrollo regional y
local, econdmico y social, cultural y étnico. Para que la formulacion de las
politicas en el area de salud sexual y reproductiva tenga un impacto positivo,
debe generarse a partir del empoderamiento de la comunidad, para lograr no
solo un mayor control de la salud individual sino en un mayor control social y

ciudadano de los procesos politicos, sociales y culturales.

En cuanto a la Salud Sexual y Reproductiva de los y las adolescentes se deben
incluir aspectos como el ejercicio de una sexualidad libre, satisfactoria,
responsable y sana, la prevencién del embarazo precoz y la prevencion y

atencion de eventos relacionados con la sexualidad y la reproduccion.

La situacion actual a nivel local especificamente, en Bucaramanga se registran
cerca de 2.000 embarazos en niflas menores de edad cada afio. Es mas, las
cifras demuestran que dos de cada mil jovenes bumanguesas en edad escolar

guedan embarazadas.

Las autoridades consideran que es importante empezar a disminuir este
problema, causado, segun ellos, por la falta de educacioén, la pobreza y la falta
de acceso a servicios de planificacion.

Mientras el udltimo estudio hecho por Pro-familia demostr6 que 11% de las
mujeres tiene su primera relacién sexual antes de cumplir 15 afios y 46% antes
de los 18 afos, la directora del Programa de Salud Sexual y Reproductiva de la
Gobernacion de Santander periodo 2008 - 2011, expres6 que “el nivel

educativo incide de manera importante en las decisiones sexuales, al igual que
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el barrio o el estrato socioecondmico; por eso hay que prestar bastante

atencion en esta poblacién”.

Por otro lado, las estadisticas también han demostrado que la primera relacion
de las mujeres sin escolaridad es 4 afios antes que las que tienen educacion
superior, es decir a los 16 y 20 afos, respectivamente. De igual forma,
aquellas que viven en &reas rurales inician a edades mas tempranas su
actividad sexual (17.5 afios) frente a quienes residen en zonas urbanas (18.5

afnos).
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3. REFERENTE LEGAL

3.1 LEGISLACION INTERNACIONAL

A continuacion, se hace mencion a la legislacion de caracter internacional y
nacional sobre proteccion integral, a partir de las cuales se sustentan las leyes
en torno al tema de los Derechos Humanos en Colombia y en todos los paises

gue han firmado los diferentes convenios y tratados de caracter internacional:

» Pacto de Derechos Civiles y Politicos de 1966. Articulos: 6.5, 10.2.6,
10.3, 14.1, 14.4, 24.

» Pacto de Derechos Econdémicos Sociales y Culturales de 1966. Articulos
10y 12.

= La Convencion Americana de Derechos Humanos de 1969. Articulos:
45,55,y 19.

= Estatuto de la Corte Penal Internacional de 2000. Articulos 7 y 8.

= La Convencion sobre los Derechos del Nifio de 1989.

= El Convenio de la OIT 138 sobre la edad minima de admisién al empleo
de 1976.

= Convenio de la OIT 182 de 1999 sobre la Prohibicion de las Peores
Formas de Trabajo Infantil y la Accién Inmediata para su Eliminacion.

* Protocolo Facultativo a la Convencion de los Derechos del Nifio Relativo
a la Patrticipacion de Nifios en los Conflictos Armados de 2000.

= Protocolo para Prevenir, Reprimir y Sancionar la Trata de Personas,
especialmente mujeres y nifios de 2000, que complementa la
Convencion de las Naciones Unidas contra la Delincuencia
Transnacional Organizada.

= Convencion de la Haya sobre Adopciones Nacionales e Internacionales.

= Convencion de la Haya sobre Restitucion Internacional de Nifios.

* Protocolo Facultativo a la Convencion de los Derechos del Nifio relativo
a la Venta de Nifos, la Prostitucion Infantil y la Utilizacion de Nifios en la
Pornografia de 2000.
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3.2 LEGISLACION NACIONAL

Constituciéon Politica de Colombia de 1991

Se da una relacion de los articulos relacionados con la proteccion y derechos,

de la infancia y adolescencia.

Cuadro 1. Articulos relacionados con la proteccién y derechos, de la infancia y

la adolescencia

Articulo Contenido
Todo ciudadano tiene derecho a participar en la conformacion,
ejercicio y control del poder politico. Para hacer efectivo este
derecho puede:

1. Elegiry ser elegido.

2. Tomar parte en elecciones, plebiscitos, referendos,
consultas populares y otras formas de participacion
democratica.

3. Constituir partidos, movimientos y agrupaciones politicas
sin limitacion alguna: formar parte de ellos libremente y

Articulo difundir sus ideas y programas.
40.

4. Revocar el mandato de los elegidos en los casos y en la

forma que establecen la Constitucion y la ley.
5. Tener iniciativa en las corporaciones publicas.

6. Interponer acciones publicas en defensa de la Constitucion

y de la ley.

7. Acceder al desempefio de funciones y cargos publicos,
salvo los colombianos, por nacimiento o por adopcion, que

tengan doble nacionalidad. La ley reglamentara esta
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excepcion y determinard los casos a los cuales ha de

aplicarse.

Articulo 41

En todas las instituciones de educacion, oficiales o privadas,
seran obligatorios el estudio de la Constitucion y la Instruccion
Civica. Asi mismo se fomentaran practicas democraticas para el
aprendizaje de los principios y valores de la participacion

ciudadana. El Estado divulgara la Constitucion.

Articulo 42

Proteccion de los Nifios Nifias y Adolescentes (Nifios, Nifias y
Adolescentes): Se considera a la familia como el nucleo
fundamental de la sociedad, estableciendo la responsabilidad del

Estado y la sociedad para la proteccion integral de la misma.

Articulo
44.

Se exponen los derechos fundamentales de los nifios, los cuales
son: EIl derecho a la vida, la integridad fisica, la salud y la
seguridad social, la alimentacion equilibrada, su nombre vy
nacionalidad, tener una familia y no ser separados de ella, el
cuidado y el amor, la educacion y la cultura, la recreacion y la
libre expresion de su opinidon. Asi mismo se determina que los
nifos y niflas seran protegidos contra toda forma de abandono,
violencia fisica o moral, secuestro, venta, abuso sexual,
explotacion laboral, o econdémica y trabajos riesgosos. Gozaran
también de los demas derechos consagrados en la constitucion

y en los tratados internacionales firmados por Colombia.

La familia, el Estado y la sociedad civil tienen la obligacién de
asistir y proteger al nifio para garantizar su desarrollo armonico e
integral y el ejercicio pleno de sus derechos. Cualquier persona
puede exigir de la autoridad competente su cumplimiento y la

sancion de sus infractores.

Los derechos de los nifios prevalecen sobre los derechos de los

demas.
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El adolescente tiene derecho a la proteccion y a la formacién
integral. El Estado y la sociedad garantizan la participacion
Articulo 45 . L : . :
activa de los jovenes en los organismos publicos y privados que

tengan a cargo la proteccién, educacion y progreso de la

juventud.

Politica Nacional de la Salud Sexual y Reproductiva.

La Politica Nacional de la Salud Sexual y Reproductiva®®, parte de una
conceptualizacidén sobre Salud Sexual y Reproductiva, segun lo planteado en la
Cuarta Conferencia sobre la Mujer de 1995 y la Conferencia Internacional
sobre Poblacion y Desarrollo de 1994, y la Constitucién Politica de Colombia de
1991.

De acuerdo con la politica antes mencionada, los Derechos Sexuales y
Reproductivos, son parte de los Derechos Humanos y, por lo tanto, deben
trabajarse desde esta perspectiva, al igual que desde la perspectiva que

reconoce que la salud como un servicio publico.

El objetivo general de la Politica Nacional de la Salud Sexual y Reproductiva,
es el de mejorar Salud Sexual y Reproductiva y promover el ejercicio de los
Derechos Sexuales y Reproductivos de toda la poblacion con el especial
énfasis en los factores de vulnerabilidad y los comportamientos de riesgo, el
estimulo de los factores protectores y la atencion a grupos con necesidades.
Por su parte, los objetivos especificos de la Politica, tienen que ver con la
promocion de la salud y la prevencién de las enfermedades, la ampliacién de la
cobertura del Sistema General de Seguridad Social en Salud, el fortalecimiento
de la red de servicios, con la implementacion de acciones de vigilancia y control
a la gestion y epidemiologia, el impulso al Sistema de Informacion en Salud, la

promocién de la investigacion para la toma de decisiones y con la vinculacion

% COLOMBIA. MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL. Politica Nacional De Salud Sexual Y Reproductiva. Bogota,
febrero de 2003. [en linea]. <http://www.mineducacion.gov.co/1621/articles-172061_archivo_pdf_politicaSSR.pdf> [Citado el 1 de
Febrero de 2010]
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de diferentes actores sectoriales y de la sociedad civil para el logro de las

metas propuestas.

Dicha politica incluye ademas un analisis de la situacion de Salud Sexual y
Reproductiva en Colombia, analisis que distingue una relacion entre Salud
Sexual y Reproductiva, Derechos Sexuales y Reproductivos y desarrollo, en
torno a temas como maternidad segura, planificacion familiar, salud sexual y
reproductiva de los adolescentes, cancer de cuello uterino, infecciones de

transmision sexual incluyendo VIH/SIDA y violencia doméstica y sexual.

Por otra parte es importante resaltar que las metas, de la Politica Nacional de
la Salud Sexual y Reproductiva, estan dirigidas a la reduccion del embarazo
adolescente, la reduccion de la tasa de mortalidad materna evitable, el
cubrimiento de la demanda insatisfecha en planificacion familiar, la deteccion
temprana del cancer de cuello uterino, la prevencion y atencion de las ITS, el
VIH y el SIDA y la deteccion y atencion de la violencia doméstica y sexual.

Por ultimo, debe distinguirse que los principios que orientan la politica son: la
concepcion de los Derechos Sexuales y Reproductivos como Derechos
Humanos, la Equidad Social y de Género, el empoderamiento de las mujeres y
la cualificacion de la demanda, la focalizacion y la calidad para la prestacion de

los servicios.
Ley 1098 de 2006. Cédigo de la Infancia y la Adolescencia.

En el cual se enuncian los derechos de los nifios, nifias y adolescentes como y
quiénes son los encargados del restablecimiento de los mismos en caso de
vulneracion, también se habla del Sistema de Responsabilidad penal para
Adolescentes, el cual consiste en un “conjunto de principios, normas,
procedimientos, autoridades judiciales especializadas y entes administrativos
que intervienen en la investigacion y juzgamiento de los delitos cometidos por

personas que tengan entre 14 y 18 afios*"".

% Instituto Colombiano de Bienestar Familiar. EI ABC del codigo de la infancia y la adolescencia. [en linea].
<http://www.icbf.gov.co/Ley_infancia/documentos/ABC_codigoCOLOR[1].pdf.> P. 9. [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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Ley 375 del 4 de Julio de 1997. Por la cual se expide la ley de la juventud.

Articulo 1. Objeto. Esta ley tiene por objeto establecer el marco institucional y
orientar politicas, planes y programas por parte del Estado y la sociedad civil

para la juventud.

Articulo 2. Finalidad. Como finalidad la ley debe promover la formacion integral
del joven, que contribuya a su desarrollo fisico, psicolégico, social y espiritual.
A su vinculacion y participacién activa en la vida nacional, en lo social, lo
econdémico y lo politico como joven y ciudadano. El Estado debe garantizar el
respeto y promocion de los derechos propios de los jévenes que le permitan
participar activamente en el progreso de la nacion.

Uno de los grupos poblacionales con los que han trabajado y piensa seguir
desarrollando diversas acciones la corporacion, son precisamente los jovenes,
los cuales se conciben como sujetos con grandes potencialidades y cuyas
acciones pueden incidir en los procesos de desarrollo a nivel econdmico,

politico, social, ambiental y cultural de la nacion.

Ley 1009 del 23 de Enero de 2006. Por medio de la cual se crea con caracter

permanente el Observatorio de Asuntos de Género.

Articulo 1. Observatorio de Asuntos de Género, OAG. Créase con caracter
permanente el Observatorio de Asuntos de Género, OAG, el cual estard a
cargo del Departamento Administrativo de la Presidencia de la Republica a
través de la Consejeria Presidencial para la Equidad de la Mujer o de la entidad
rector a de la politica publica para el adelanto de la mujer y la equidad de

género.

El OAG tiene por objeto identificar y seleccionar un sistema de indicadores de
género, categorias de analisis y mecanismos de seguimiento para hacer
reflexiones criticas sobre las politicas, los planes, los programas, las normas, la
jurisprudencia para el mejoramiento de la situacion de las mujeres y de la

equidad de género en Colombia.
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Decreto 519 de 5 de marzo de 2003. Por el cual se suprimen, se transforman

y se crean unas Consejerias y Programas Presidenciales.

“La Consejeria de Programas Especiales -CPPE-, es una dependencia de la
Presidencia de la Republica creada mediante el Decreto 519 de marzo de
2003, que tiene como finalidad apoyar al Gobierno Nacional en su propésito de
consolidar politicas publicas orientadas a la construccion de equidad social.
Para tal fin, la Consejeria disefia e implementar programas y proyectos que
contribuyen al fortalecimiento de las instituciones del Estado en lo local,
aportando al afianzamiento de la autonomia regional, la descentralizacion y la
consolidacion de los gobiernos departamentales como nivel articulador de lo

nacional con lo municipal, promoviendo la participacién ciudadana.” *®

‘A través de metodologias disefadas para la formulacion de Planes de
Intervencion Municipales y Departamentales, se definen las acciones
interinstitucionales necesarias para que politicas como la de Salud Sexual y
Reproductiva y Discapacidad sean viables a nivel local. A través del Plan
Padrino se contribuye con la politica de ampliacion de cobertura y
mejoramiento de la calidad de la educacién que plantea la necesidad de invertir
en infraestructura y dotacién, especialmente en aquellas regiones que
presentan las mayores brechas en estos aspectos de la educacién; estrategias
como la Celebracién del Dia de la Nifiez y la Recreacion y la Red de Gestores
Sociales informan, sensibilizan y forman a los lideres locales para proteger los
derechos de la infancia en el primer caso, y en el abordaje de las politicas
sociales en el segundo. Por ultimo, con el proyecto “El Valor de la Palabra”,
contribuyo a la formacién de lectores criticos y autbnomos, que por medio de la

literatura reflexionan sobre los valores que orientan la convivencia pacifica.”

“‘De esta manera, las acciones de la Consejeria son coherentes con los
principios basicos definidos en la Estrategia de Cerrar las Brechas Sociales que
plantea el Plan Visibn Colombia Il Centenario, especialmente con el que define

la “solidaridad como practica de mutua ayuda entre las personas, las

% Diario oficial. Afio CXXXVIII. No. 45120. 7 de Marzo de 2003. P. 1
® RUIZ GIRALDO, Ana Julieta. Consejera  Presidencial de  Programas  Especiales. [en  linea].
<http://cppe.presidencia.gov.co/consejeria/consejeria.asp> [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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generaciones, los sectores econdémicos, las regiones y las comunidades, de

manera que aquellos en mejores condiciones econdmicas contribuyan al

bienestar de los menos favorecidos.”*°

0 Ibidem, [en linea]. <http://cppe.presidencia.gov.co/consejeria/consejeria.asp> [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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4. CARACTERIZACION CONTEXTUAL
4.1. CARACTERIZACION INSTITUCIONAL

La Consejeria de Programas Especiales -CPPE-, es una dependencia de la
Presidencia de la Republica creada mediante el Decreto 519 de marzo de
2003, que tiene como finalidad apoyar al Gobierno Nacional en su propésito de
consolidar politicas publicas orientadas a la construccion de equidad social.

Para tal fin, la Consejeria disefia e implementa programas y proyectos que
contribuyen al fortalecimiento de las instituciones del Estado en lo local,
aportando al afianzamiento de la autonomia regional, la descentralizacion y la
consolidacion de los gobiernos departamentales como nivel articulador de lo

nacional con lo municipal, promoviendo la participacion ciudadana.

A través de metodologias disefiadas para la formulacion de Planes de
Intervencion Municipales y Departamentales, se definen las acciones
interinstitucionales necesarias para que politicas como la de Salud Sexual y
Reproductiva y Discapacidad sean viables a nivel local. A través del Plan
Padrino se contribuye con la politica de ampliacion de cobertura y
mejoramiento de la calidad de la educacién que plantea la necesidad de invertir
en infraestructura y dotacién, especialmente en aquellas regiones que

presentan las mayores brechas en estos aspectos de la educacion.

De esta manera, las acciones de la Consejeria son coherentes con los
principios basicos definidos en la Estrategia de Cerrar las Brechas Sociales que
plantea el Plan Vision Colombia Il Centenario, especialmente con el que define
la “solidaridad como practica de mutua ayuda entre las personas, las
generaciones, los sectores econdémicos, las regiones y las comunidades, de
manera que aquellos en mejores condiciones econdmicas contribuyan al

bienestar de los menos favorecidos”. #*

“ RED DE GESTORES SOCIALES. Consejeria de programas especiales. [en linea].
<http://www.rgs.gov.co/sc_promocion.shtml> [Citado el 11 de Septiembre de 2009].
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Misién

Promover el desarrollo de programas y proyectos sociales supra sectoriales,
enmarcados dentro del Plan Nacional de Desarrollo, orientados a favorecer
grupos poblacionales en situacion de vulnerabilidad a través del uso del poder
de convocatoria y de gestién de recursos, y de manera complementaria y

coordinada con entidades gubernamentales y civiles.
Vision

Convivencia social en armonia, con respeto por los derechos y deberes
individuales y colectivos a través de la participacion comunitaria, buscando la

prosperidad general.
Organizacién

Tabla 4. Organizacion de la Consejeria Presidencial de Programas Especiales

Programa de Promocion de Derechos y Redes Constructoras de Paz

La salud sexual y reproductiva es un derecho humano esencial fundamentado

en el consentimiento libre e informado, tanto de hombres como de mujeres, en

41




el ejercicio de su sexualidad y de su capacidad para controlar su propia
fecundidad. Con este Programa, la Consejeria busca promover el desarrollo
integral de hombres y mujeres adolescentes y jovenes, contribuir a la
prevencion de embarazos tempranos y velar por el conocimiento y ejercicio
pleno de estos derechos por parte de la poblacidbn en condiciones de
vulnerabilidad.

El Programa se basa en cuatro principios generales: equidad de género,
desarrollo humano y proyecto de vida, construccion social y fortalecimiento

institucional.

Conscientes de que los esfuerzos gubernamentales no son suficientes y que el
fortalecimiento institucional y la descentralizacion son fundamentales a la hora
de desarrollar el Programa en los municipios, se promueve en las instancias de
planeaciéon local el disefio y puesta en marcha de Planes de Intervencion
Municipal para minimizar los riesgos de embarazos tempranos y promover los

derechos de salud sexual y reproductiva.

Asi mismo, se contribuye con el fortalecimiento de los Sistemas de Registro
Civil y Estadisticas Vitales en los departamentos y municipios, y con la
consolidacion de Redes Sociales de Apoyo (RSA) cuyos miembros son actores

institucionales, comunitarios y familiares, encargados de ejecutar el Programa.
Componentes Y Estrategias del Programa

Para contribuir con la prevencion de embarazos en nifias y adolescentes, y
promover los derechos de salud sexual y reproductiva, el programa se centra

en tres areas:

1. Movilizacion social: son las acciones de las organizaciones civicas y
comunitarias, de las familias y de los individuos, encaminadas a mejorar
la realidad de su comunidad. Cada uno de los actores ha reconocido
que los esfuerzos gubernamentales no son suficientes y que es
necesaria la participacién de todos en el camino hacia el sano ejercicio

de la sexualidad y mejoramiento de la salud sexual y reproductiva.
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La operacion de este componente se ha hecho mediante dos estrategias:

Configuracion y fortalecimiento de Redes Sociales de Apoyo (RSA).
Disefio y ejecucion, desde los municipios, de Estrategias para Informar,
Educar y Comunicar (IEC) sobre factores de riesgo y protectores

asociados con este tema.

Fortalecimiento institucional: el trabajo organizado y encaminado a la
creacion de planes y proyectos en beneficio de la comunidad, la
bldsqueda del logro de los objetivos planteados en coordinacién con los
diversos sectores y la sociedad civil, se ha realizado mediante tres

estrategias:

Coordinacion interinstitucional para que se incluyan acciones en los
Planes de Desarrollo Departamental y Municipal, asi como programas y
proyectos que contribuyan al posicionamiento en la agenda publica de
los derechos de salud sexual y reproductiva, en los que la familia y la
comunidad tengan una participacion activa.

Formacién del recurso humano institucional y comunitario para el
desarrollo y puesta en comun de marcos conceptuales, técnicos,
pedagogicos e instrumentales, que generen las capacidades
institucionales y competencias ciudadanas requeridas para el ejercicio
de los derechos de salud sexual y reproductiva.

Fortalecimiento del Sistema de Estadisticas Vitales en los municipios y
departamentos, con el fin de mejorar la calidad de la informacién sobre
nacimientos y defunciones y disminuir el sub-registro de los hechos
vitales. Esta informacion es clave para la planeacion del desarrollo en

general, y para la implementacion del Programa en particular.

Mejoramiento de las condiciones de vida: para reducir la tasa de
fecundidad de nifias y adolescentes es fundamental mejorar la calidad
de vida de la poblacion, el nivel y cobertura de la educacion, el acceso a

la salud, la proteccion, la justicia, la cultura, la recreacién, el deporte y
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trabajar en la disminucién de la pobreza. Con este proposito se han
planteado dos estrategias:

* |Implementacion de iniciativas locales de generacion de ingresos para
minimizar riesgos de mayor pobreza. Cualificacion de la oferta y
mejoramiento del acceso a servicios para la poblacién de nifios, nifias y

adolescentes.
Principios que rigen el Programa

El programa maneja cuatro fundamentos, mediante los cuales se pretende

encaminar las estrategias, los cuales son los siguientes:

» Equidad De Género: Consiste en la generacién y garantia de igualdad
de oportunidades tanto para los hombres como para las mujeres en los
distintos ambitos de la sociedad. También implica, el reconocimiento de
las singularidades fisicas y psicolégicas de los géneros, pero sin que
esto genere desigualdad social, politica, econdémica, etc.

= Desarrollo Humano Y Proyectos De Vida: Se relaciona con el trabajo con
cada joven sobre su historia sexual, encaminandola a un rol
responsable: en cuanto a la reproduccién, a tomarle un nuevo sentido a

la relacién entre géneros, en cuanto a la maternidad y a la paternidad.

= Construccion Social: Es importante que se establezca una comunicacion
asertiva entre los participantes, en donde se expresen diferentes

sentimientos, respecto al tema.

= Fortalecimiento Institucional: Como se mencioné anteriormente,
mediante la concertacion entre las politicas gubernamentales,

continuando con las acciones desarrolladas. *?

“2 TRAYECTORIAS PARA EJERCER EL DERECHO A VIVIR DE OTRA MANERA - MANUAL OPERATIVO. Es la guia de
implementacion del programa de Promocion de Derechos y Redes Constructoras de Paz. Consejeria Presidencial de Programas
Especiales y RCP.
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4.1 CARACTERIZACION DEL MUNICIPIO SE SAN GIL

“El Municipio de San Gil, desde su fundacion (17 de marzo de 1689), siempre
se ha caracterizado por ser centro de desarrollo industrial, educativo,
comercial, y en la actualidad, el ostentar el titulo de: “Capital del Turismo del
Departamento de Santander”. Por el empuje y sentido de pertenencia de sus
habitantes, area de influencia estratégica, situacion geografica, epicentro de
vias terrestres, centros educativos de enseflanza media y superior, sede
obispal de la didcesis de Socorro—San Gil, desarrollo industrial y turistico,
hacen de ésta, “La Perla del Fonce”, la ciudad de mayor futuro promisorio del

Departamento de Santander.”*®

Perspectiva Geografica

“‘La municipalidad posee una extension territorial netamente rural, con un
95,8% dedicado a actividades relacionadas con esta area, mientras que el
4,2% esta catalogado como area urbana. Ilgualmente es importante resaltar que
por su ubicacion geografica estratégica, es paso obligado de comunicacion
terrestre por vias asfaltadas que la comunican con la capital del pais, la capital

del departamento y demas municipios circunvecinos.”
Aspectos Geofisicos Del Municipio De San Gil

Localizacion: “Forma parte del Departamento de Santander, municipio mas
importante de la provincia de Guanenta, se encuentra ubicado segun el
diccionario geografico de Colombia (IGAC) versién 1996, a los 06° 33’ 34” de
Latitud Norte y 73° 06’ 10” de Longitud Oeste.”

Extension: Segun el PBOT el Municipio de San Gil, tiene una extension de
14.772 hectareas. Segun estas cifras, la zona rural corresponde a un 95,8%

del total territorial y la zona catalogada como urbana al 4,2%.

3 plan de desarrollo del Municipio de San Gil 2008-2011. P. 30.
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Limites: Al Norte con Villanueva y Curiti, al Este con Curiti y Mogotes, al Sur
con Valle de San José, Paramo y Pinchote y al Oeste con Pinchote, Cabrera,

Barichara y Villanueva.

Uso de Tierra: En cuanto al uso de la tierra, se observa que mas del 70% del
suelo es predominantemente agrario. En cuanto a la calidad del suelo, méas del
70% es apto para el cultivo tradicional y el pastoreo.

Perspectiva Sociolégica

“San Gil, es la capital de la Provincia de Guanenta, con una densidad
aproximada de poblacién de 42.493 habitantes, distribuida demograficamente

de la siguiente manera: 51% de mujeres y el 49% restante de hombres.”
Perspectiva Cultural

Dentro del contexto nacional, San Gil se empieza a destacar como la “Industria
sin Chimeneas”. Asi mismo, es considerada como la meca del deporte de
aventura, por la hospitalidad de sus gentes, el excelente servicio de
restaurantes, hoteles, residencias, la variedad y riqueza gastronOmica, y la

belleza del paisaje y de sus lugares exéticos.
Perspectiva Demografica

En las siguientes tablas se muestran las cifras demogréficas a nivel urbano y
rural, total y discriminado por sexos para un total de poblacién en San Gil de
42.493 habitantes segun cifras DANE 2005.

Tabla 5. Cifras Poblacionales por sexo para Cabecera Urbana San Gil

CABECERA Total %
CABECERA | CABECERA
HOMBRES | MUJERES % %
16.515 17.047 49 51 33.562 79

Fuente DANE 2005
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Tabla 6. Cifras Poblacionales por sexo para sector rural San Gil

RURAL
TOTAL
% RURAL
% % RURAL
HOMBRES | MUJERES
HOMBRES | MUJERES
4.395 4.536 49 51 8.931 21

Fuente DANE 2005
Perspectiva Econdémica

“La importancia de la actividad econémica de San Gil, hace que los municipios
de la Provincia de Guanenta y parte de la Comunera, hagan sus transacciones
comerciales y financieras, en esta ciudad. Razon por la que se afirma, que por
su area de influencia comercial, San Gil tenga una poblacién flotante de méas de
7.000 habitantes diarios.”

‘Lo anterior, es causa de la actividad econdmica predominante, es decir el
comercio, ya que San Gil cuenta con mas de 450 empresas; seguido por los
sectores de servicios, manufactura, construccién y por dltimo la agraria y

minera.”**

4.3 CARACTERIZACION DE LA POBLACION PARTICIPANTE EN LA
EXPERIENCIA

En la Red social de Apoyo del municipio de San Gil, estan vinculados los tres
nodos familiar, comunitario e institucional, en el primer nodo asisten 11 familias
las cuales se encuentran vinculadas en el programa de generacién de ingresos,
en el segundo nodo asisten los lideres comunitarios mas destacados y
finalmente y no menos importante, en el tercer nodo asisten las instituciones

educativas donde se integran docentes y estudiantes, el ambito publico y

“ |bidem. P. 30.
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privado. Estos espacios se dan una vez por mes, permitiendo evidenciar las
principales problematicas que aquejan al municipio y se crean vias de solucion
para las mismas, es claro que la participacidon se da en su mayoria por las

instituciones.

Observandose las falencias que existen frente a la educacion para la
sexualidad; en el municipio se cre6 la propuesta para vincular a la RSA en un
tema tan hablado, pero que a su vez es tan mitico para tratar en familia,
evidenciandose un aumento en la iniciacion de la vida sexual a temprana edad

y los embarazos no deseados.

En el proyecto participaron 194 estudiantes adolescentes que cursan octavo,
noveno, décimo y once grado de basica secundaria pertenecientes a una
institucion educativa del Municipio de San Gil, los adolescentes se encuentran

en edad promedio entre los 12 a 17 afios, con género mixto en su totalidad.
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5. CARACTERIZACION DE LA EXPERIENCIA

5.1 DIAGNOSTICO

El programa Promocién de Derechos y Redes Constructoras de Paz, de la
Consejeria Presidencial de Programas Especiales, se basa en estrategias que
coadyuvan al desarrollo social del Estado, teniendo en cuenta las diferencias y
demas problematicas que flagelan la poblacion colombiana, por lo que se hace
necesaria la intervencién de éste y se tenga por objetivo focal el mejoramiento
de la calidad de vida de la poblacién en general, en donde sean ellos mismos

participes del proceso de cambio social.

Este programa se afianza en la consolidacion de Redes Sociales de Apoyo
(RSA), cuya continuidad y fortalecimiento se constituye con base a tres nodos:
el comunitario, el familiar y el institucional; que a su vez son los encargados de

ejecutar el programa.

En el municipio de San Gil, el programa se inicio en el transcurso del afo
2004, siendo uno de los primeros municipios en el departamento de Santander

en beneficiarse del programa.

En un primer acercamiento, el funcionamiento y manejo de la red ha estado
sujeta a los cambios de la administracibn municipal, razén por la cual se
estancé de forma significativa el trabajo de ésta a finales del afio 2007,
haciéndose necesaria para la reactivacion del proceso alcanzado una nueva
interlocucion, que disefara estrategias para la convocatoria y realizacion de las
respectivas reuniones mensuales, lo anterior con el conocimiento de la
administracion municipal actual.

Es de anotar que en la primera reunion en la cual se participo, se evidencio la
falta del nodo familiar, asistiendo en su mayoria las instituciones, donde se

retomaron los trabajos y se implementé de un nuevo plan de accion para la
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actual administracion en el cual se observo coherencia y consistencia entre las

problematicas actuales del municipio y el objeto mismo de la red.

También en la reunion se dio a conocer la participacion del estudiante en
practica de Trabajo Social y de la facilitadora, quienes acompafiarian la RSA,
en el primer semestre del afio 2008, ademas de retomarse el trabajo que traia
la Red, para la implementaciéon y continuidad de la misma en donde se
proyectaron nuevas metas a cumplir en pro del fortalecimiento de los logros

alcanzados y la ampliacion del rango de cobertura de la red.

En una segunda reunién se dio a conocer la estructura organizacional de la
administracion del municipio de San Gil, asi como los datos relacionados con
los actores: instituciones educativas, y demas organizaciones sociales del
municipio, en especial aquellas que trabajan con poblacién vulnerable, nifios,
nifas y adolescentes, en donde se parte del principio de prevalencia de
derechos para de esta forma implementar el programa, el cual fue ejecutado en

conjunto con los referidos actores y la estudiante en practica de Trabajo Social.

Las reuniones de la RSA, se establecieron todos los ultimos jueves de cada
mes, con el objeto de articular la oferta institucional para resolver la vulneracion
de los Derechos de los y las adolescentes del municipio, asi como disefar,
socializar y ejecutar rutas de denuncia, delimitar los logros alcanzados
mediante las actividades llevadas a cabo en cada mes y discutir nuevas
acciones y estrategias en pro del mejoramiento de la calidad de vida y la

promocién de estilos de vida saludables.

Es de resaltar, que al delimitar y dimensionar las problematicas de los y las
adolescentes, se encontré que los valores en la escala individual, familiar y
social han sido minimizados y desestimados de forma considerable, por la
pérdida de identidad personal para adquirir nuevas culturas y formas de vida,

este fenomeno latente en el cual los y las adolescentes, no manejan los
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conceptos adecuados frente a las situaciones que experimentan en el diario

vivir, basados solo en conocimientos empiricos trasmitidos entre pares.

De esto es notable que en la actualidad al ser mas consientes de la realidad
ante los embarazos no deseados a temprana edad, el aborto, las
enfermedades de transmision sexual, los abusos sexuales, los vacios
emocionales, y el no disfrute de una sexualidad sana y responsable, dentro de
su ciclo vital, ha conllevado a buscar soluciones que minimicen el impacto

individual y social de las circunstancias antes mencionadas.

Frente a las situaciones anteriormente mencionadas, las administraciones
municipales han querido manejar la educacion sexual por medio de campafas
muy superficiales y reduccionistas donde se observa como fin Unico capacitar
en la utilizacion de métodos de anticoncepcion, dejdndose en un segundo
plano el significado de la sexualidad y su adecuado ejercicio, puesto que solo
toma a la sexualidad por genitalidad, sin tener en cuenta las repercusiones y el
aumento de diversos factores de riesgo que lo anteriormente expuesto acarrea

en la poblacion adolescente del municipio.

En consecuencia de esto, con base a éste diagndstico sobre la situacion que
se evidencia en los y las adolescentes, en la RSA se abrié un espacio de
discusion para la implementacion a nivel municipal de campafas
promocionales y preventivas para la creacion de estilos de vida saludables en
la poblacién objeto en donde se ofrezcan herramientas que contribuyan a su
desarrollo integral, se afiance la toma de decisiones y se consolide a partir el

proyecto de vida individual.

Frente a esta situacion la RSA, por parte del nodo comunitario, cuenta con un
lider, el cual tiene una gran afinidad con la poblacion juvenil, y maneja el tema
de la sexualidad, ya que ha sido participe de la RSA desde el momento mismo
de su creacion, donde ha tenido la oportunidad de capacitarse mediante

diplomados que ha otorgado la Consejeria Presidencial Programas Especiales;
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lo cual ha sido de herramienta para la creacion de grupos juveniles en donde
se educa preventiva y reflexivamente para la creacion o adaptacion a los

proyectos de vida.

Es de anotar que respecto a los grupos de los y las adolescentes previamente
conformados no se estaba dando una cobertura a todo el municipio, razén por
la cual se planeod y disefo la propuesta “Proyecto y Reivindico mi sexualidad”,

con el cual se entraria a ejecutar en las instituciones educativas del municipio.

De esta forma, se toma como base una institucién educativa del municipio de
San Gil, en la que se ejecut6 el proyecto como disefio piloto, de tal manera que
a futuro se implementaria en forma de réplica en las demas instituciones del
municipio. A su vez el municipio fue beneficiado con cinco cupos para un
diplomado, que realiza la Consejeria Presidencial Programas Especiales, el
cual maneja marcos conceptuales, los cuales constituyen una herramienta que
favorece la educacion promocional y preventiva en todo el municipio para el

ejercicio adecuado de la sexualidad en la poblacién adolescente.

Es de resaltar que la RSA del municipio, cuenta con un fondo rotatorio, el cual
se beneficia de los recursos destinados por el BID, para desarrollar ideas
generadoras de ingresos en el municipio, en la actualidad se cuenta con 11

familias beneficiadas.

En referencia a lo anteriormente estipulado, a causa de diferencias de quien
manejaba la interlocucién, los procesos de la RSA se dieron en forma aislada y
discontinua, situacion tal que produjo diferencias en los procesos que se
manejaban, asi como en la esencia del programa. Frente a esto el proyecto
desarrollado se realizé con la compaiiia del Centro de Convivencia Ciudadana,
a finales del primer semestre de 2008, donde se estudid a profundidad el
funcionamiento de la RSA, donde se hicieron visibles diversas las falencias

originadas por los inconvenientes ya mencionados.
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A causa de esto se tomaron medidas alternativas, donde en primera instancia
se dio un cambio de interlocucién, asi como se dio inicio al acompafiamiento de
la Asociacion Red de Emisoras Comunitarias del Magdalena Medio -

AREDMAG, en todos los procesos que realizaria la RSA, durante el afo.

En cuanto al fondo rotatorio existia un déficit en cartera, por lo que se hizo
necesaria la realizacion de visitas domiciliarias a las familias beneficiadas, para
qgue comprendieran la necesidad del pago y la contribucion que hacian a los
demas pobladores del municipio, con su puntualidad y apoyo a esta estrategia
asi como también a la RSA.

Para una mayor comprension de la Red Social de Apoyo del municipio de san
Gil, se realizo la matriz DOFA:

Cuadro 2. Matriz DOFA

FORTALEZAS OPORTUNIDADES
= Presencia e interés de las = La asignhacién de un estudiante en
diferentes instituciones para la practica, para el fortalecimiento de

realizacion de estrategias que
contribuyan al progreso del
municipio.

La calidad de recuso humano
para la ejecucion de planes y
proyectos que se promuevan.
Presencia de la administracion
municipal en el proceso.

La identidad de las personas que
iniciaron el proceso, asi mismo el
compromiso incesante para seguir
en la labor.

Recursos econdmicos destinados
para el fondo rotatorio.

la red.

El manejo de la facilitadora frente
al programa y el dinamismo para
crear identidad frente al mismo.

La participacion de los jévenes de
diversas instituciones educativas,
para el fortalecimiento del trabajo
en red.

La realizacion de una propuesta
de educacién para la sexualidad,
en las diferentes instituciones
educativas.

Los cupos asignados por la
Consejeria Presidencial para la
realizacion del diplomado.

DEBILIDADES AMENAZAS
= La no continuidad de los = Los Derechos Sexuales y la
procesos. Reproduccion, no se encuentra en
= La no asistencia del nodo agenda publica, mas aun cuando

familiar, en la creacion de red.

La prérroga a la convocatoria
de la red, se realiza cada mes
y la disposicion de tiempo es
escasa para las mismas.

la poblacion afectada son los
adolescentes.
= La falta de divulgacion e

informacion de los programas
enfocados para el ejercicio de una
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= La no articulacion de
nodos que conforman la red. =

= Son escasas las acciones de
la red, hacia los jovenes.

los

los

sexualidad sana.
La no vigilancia en la creacién de

concejos juveniles de

los

municipios, ya que no se dan los
espacios de participacion politica.

CRUCE DE VARIABLES

MATRIZ DOFA OPORTUNIDADES AMENAZAS
1. La asignacion de un | -Los Derechos Sexuales
estudiante en practica, | y la Reproduccion, no se
para el fortalecimiento de | encuentra en agenda
lared. publica, mas audn cuando
la poblacién afectada son
2. El manejo de la | los adolescentes.
facilitadora  frente  al
programa y el dinamismo | -La falta de divulgacion e
para crear identidad | informacion de los
frente al mismo. programas enfocados
para el ejercicio de una
3. La participacion de los | sexualidad sana.
jovenes de  diversas
instituciones educativas, | -La no Vvigilancia en la
para el fortalecimiento del | creacién de los concejos
trabajo en red. juveniles de los
municipios, ya que no se
4. La realizacion de una | dan los espacios de
propuesta de educacion | participacion politica.
para la sexualidad, en las
diferentes  instituciones
educativas.
5 .Los cupos asignados
por la Consejeria
Presidencial para la
realizacion del diplomado.
FORTALEZAS FO FA
1. Presencia e interés de | 1. Fortalecer el | 1.Concienciar a la
las diferentes | compromiso de los nodos | Administracion Municipal,
instituciones  para la | que conforman la RSA, | de la importancia de los
realizacion de estrategias | en conjunto con la | concejos juveniles, los
que contribuyan al | administracion municipal, | cuales son de gran
progreso del municipio. para asi trabajar en red y | participacion y
gue no exista desgaste | contribucibn  para el
2. La calidad de recuso | de la poblacién. desarrollo, para que se
humano para la ejecucion consoliden en la
de planes y proyectos | 2. Reconceptualizar el | administracion y no sean
que se promuevan. significado y fin del fondo | requisito de papel, que su
rotatorio, como una | funcionamiento sea real.
estrategia de progreso
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3. Presencia de Ila
administracibn municipal
en el proceso.

4. La identidad de las
personas que iniciaron el
proceso, asi mismo el
compromiso incesante
para seguir en la labor.

5. Recursos econdmicos
destinados para el fondo
rotatorio.

para la comunidad del
municipio y también como
un beneficio de todos.

3. Consolidar la RSA,
como una estrategia de
comunicacion y trabajo
mancomunado frente a
las probleméticas vy
dindmicas del municipio.

2. Divulgacion de las
entidades  competentes
frente a los servicios

amigables de salud, en
las diferentes.

DEBILIDADES DO DA
1. La no continuidad de | 1. Fortalecimiento del | 1. La participacion de los
los procesos. nodo familiar, en el | jovenes en la red, con el

2. La no asistencia del
nodo familiar, en la
creacion de red.

3. La prorroga a la
convocatoria de la red, se
realiza cada mes y la
disposicion de tiempo es
escasa para las mismas.

4. La no articulacion de
los nodos que conforman
la red.

5. Son escasas las
acciones de la red, hacia
los jovenes

trabajo en red ya que son
la base de la sociedad,
asi mismo son
observadores de las
problematicas del medio

2. Vincular mas jovenes a
la RSA, de tal manera
que se implementarian
aun mas los programas y
acciones en pro de crear
conciencia  frente  al
proyecto de vida y estilos
de vida saludables.

3. Aprovechamiento del
recuso humano para el
manejo de educacion
preventiva y promocional.

fin de crear participacion
politica, ya que se tiene
un mayor contacto con la
realidad del municipio.

2. Cohesioén de los nodos
para garantizar un mejor
servicio y acciones reales
por parte de las
instituciones.

5.2 PROPUESTA DE INTERVENCION

Debido a la poca afluencia de los y las adolescentes en los procesos de la
RSA, se hizo notable la necesidad de vinculacién inmediata de tal poblacién,
asi como la implementacion de estrategias que promovieran la participacion, ya
que uno de los objetivos primordiales del programa es la disminucion de

embarazos en los adolescentes, y la educacion sobre Derechos Sexuales y

Reproductivos.
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Por lo anterior, se tuvieron en cuenta las siguientes estrategias: Se convocoé a
la institucion educativa, tanto a poblacion estudiantil, cuerpo docente, asi como
rectores y coordinadores, quienes cooperarian con la toma de decisiones para
llevar a cabo actividades en las instituciones que representan, ademas de
coordinar su participacion activa en el desarrollo de las mismas, a fin de

consolidar el tejido social y fortalecer la corresponsabilidad a nivel comunitario.

De otra parte, se realizd6 observacion participante con los y las adolescentes
que asistian a la RSA, pertenecientes al grupo de las y los adolescentes que
formé6 el nodo comunitario, donde se establecieron cuales eran los conceptos
gue se manejan frente a la educacion sexual, como frente a los Derechos
Sexuales y Reproductivos. En tal proceso se evidencid la falta de informacion y
seriedad por parte de la poblacion objeto, respecto a los temas que engloba el
proyecto de vida de los y las adolescentes con respecto al ejercicio de su
sexualidad en sus mudltiples dimensiones; quedando claro como se tienen
tables y percepciones equivocadas sobre el disfrute de la sexualidad y sus

consecuentes a nivel psicosocial.

Frente a lo expuesto, se cre0 una estrategia educativa promocional y
preventiva, donde los y las adolescentes pertenecientes a una institucion
educativa del municipio de San Gil, formen conciencia de las implicaciones y
relevancia de manejar una sexualidad sana, en donde prevalezca el respeto,
amor, cuidado del cuerpo, observando la importancia de la toma de decisiones.
Tal estrategia lleva por nombre “Proyecto y reivindico mi sexualidad” cuyo fin
primordial es sensibilizar y promover los Derechos Sexuales y Reproductivos,
con procesos que difundan el respeto, el cuidado por el cuerpo y el adecuado
ejercicio de los mismos con responsabilidad en el marco de los derechos;
teniendo en cuenta la perspectiva de género que lleva a plasmar las diversas
formas y manifestaciones de relacionarse con la pareja, lo que facilita la

vivencia de relaciones no discriminatorias entre los y las adolescentes, donde
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en forma paralela se promueve la participacion activa en la red social de apoyo

en su entorno institucional, familiar y comunitario.

5.3 JUSTIFICACION DEL PROCESO

En el campo de practica de la RSA, en el municipio de San Gil, se hace
necesario la formulacién de una propuesta preventiva y promocional frente a la
educacion sexual y al ejercicio de la misma, teniendo como punto de partida las
evidentes falencias que se encontraron en este programa; tal como es el caso
de la falta de identidad y sentido de pertenencia en los procesos por parte de
los actores en los procesos, para lo cual se realizé un trabajo mancomunado
con las instituciones educativas, proceso en el cual logré6 ampliar el concepto
de red, asi como fortalecer principio de corresponsabilidad que tenemos como
miembros de una comunidad frente a las necesidades y caracteristicas propias

de la poblacién adolescente.

Se enfatiza que el proyecto desarrollado, nace como una respuesta a las
necesidades propias de la poblacion objeto, donde se considera como
inherente al ser humano en su etapa de adolescencia el conocer, aprender y
fundar competencias adecuadas para la creacién de un proyecto de vida,
donde se tiene como aporte del medio los avances en tecnologia de
informacion y el aumento de los vinculos comunicativos en las familias.
Eventos tales, han logrado una disminucion considerable de algunos tabues
frente a la comunicacién entre padres e hijos referente a la educacion sexual,
por tanto, se busca junto con los demas integrantes del ndcleo social
establecer un tejido social coordinado que tenga como objeto Unico contribuir
en la formacion y desarrollo integral de la poblacion adolescente de la

comunidad.
Tales factores protectores se toman como punto de partida que propicie un

acercamiento hacia la tematica de sexualidad y su adecuado ejercicio para que

de esta forma la poblacion adolescente cuente con mejores herramientas, para
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la toma de decisiones y la adquisicion de estilos de vida saludables enfocados
hacia el ejercicio responsable de sus Derechos Sexuales y Reproductivos,
teniendo en cuenta su incidencia en las demas areas de desarrollo del ser

humano.

Igualmente, a raiz del aumento en la incidencia de los y las adolescente frente
a una vida sexual irresponsable, se plantea, disefia y ejecuta la propuesta que
tiene por nombre “Proyecto y reivindico mi sexualidad”, la cual se enfoca en
una metodologia de aprendizaje experiencial que innove en la educacion
tradicional, donde se trabaja bajo la modalidad de talleres ludico- practicos de
gran contribucién para la formacion en el ser, el saber y el hacer donde se

incluyen a los actores en la construccién de conocimiento.

En consecuencia, se busca que los y las adolescentes, consoliden y
desarrollen adecuadas y asertivas habilidades sociales en cuanto a la
resolucién de situaciones esenciales en el diario vivir de cualquier ser, ademas
de implementarse un pensamiento reflexivo y critico en el que prime un
enfoque de derechos, se afiance el principio de corresponsabilidad como
individuos sociales y politicos que forman una cultura, donde el adolescente
sea parte activa y participativa del ndcleo social y que a su vez sea
multiplicador de conocimiento entre sus pares como una estrategia promocional

y preventiva con un mayor rango de cobertura.

Es de resaltar que mediante la metodologia implementada en el proyecto
ejecutado, se vislumbra a la educacién participativa donde se construye
conocimiento como una herramienta transformadora de sociedades vy
situaciones, asi como reposiciona a los y las adolescentes, en los procesos
educativos por medio del trabajo a partir de colectivos de informacion vy
conocimiento consensuado se posiciona como la alternativa mas idonea para
generar cambios sociales de amplia repercusion en las comunidades y generar
percepciones de vida acorde con las necesidades de cada tipologia

poblacional.
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5.4 ESTRATEGIAS PARA EL CUMPLIMIENTO DE LA PROPUESTA

Para el cumplimiento de la propuesta se tomaron como estrategias: en primer
lugar, afianzar los pre-saberes de los y las adolescentes pertenecientes a una
institucién educativa del municipio de San Gil, acerca de (derechos sexuales y
reproductivos, perspectiva de género y VIH/SIDA) que contribuyan al goce y
disfrute de una sexualidad sana y de una participacion juvenil activa en las

redes sociales de apoyo.

Como segunda estrategia se direcciona hacia el fortalecimiento y estimulacién
de la participacion de los y las adolescentes en la Red Social de Apoyo, en el
reconocimiento como sujetos de derecho para que sean protagonistas y
agentes claves en el desarrollo de iniciativas que se encauzan a la solucion de

necesidades sentidas y vividas en esta etapa del ciclo vital.

En relacién con lo anteriormente escrito, la propuesta de intervencion se enfoca
principalmente en el desarrollo de un proceso formativo con los y las
adolescentes pertenecientes a una institucion educativa del municipio de San
Gil. En este mismo sentido se retoman las estrategias mencionadas, las cuales
definen acciones, logros y metas que permiten la adecuada ejecucion de la

practica.

5.5. OBJETIVOS Y METAS A LOGRAR

Cuadro 3. Objetivos y metas a lograr

Accion
Objetivos Estrategias estratégica Metas Logros
Estimular la Capacitar a 47
participacion adolescentes
de losy las pertenecientes
adolescentes Capacitacion a una La totalidad
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en la Red Se llevé a alosylas institucién de los
Social de cabo un adolecentes | educativa del | participantes
Apoyo (RSA), | taller ludico sobre los municipio en fueron
en el practico. derechos derechos capacitados
reconocimiento humanos, humanos y en el tema.
COmo sujetos para ser espacios de
de derechos agentes participacion
para que sean activos enla | como la RSA
claves en el (RSA).
desarrollo de
iniciativas que
se encaucen a
la solucion de
necesidades
sentidas.
Sensibilizar a
los y las Capacitacion | Capacitar a 52 | La totalidad
adolescentes alosylas adolescentes de los
de la adolecentes | pertenecientes | participantes
importancia de sobre auna fueron
los derechos Se llevo a derechos instituciéon capacitados
sexualesy cabo un sexuales y educativa del en el tema.
reproductivos, | taller ludico | reproductivos, | municipio en
para practico para derechos
posibilitacion posibilitar sexuales y
de actitudes y actitudes y reproductivos
habilidades habilidades | para posibilitar
responsables responsables actitudes y
entorno a la entorno a la habilidades
sexualidad. sexualidad. responsables
entorno a la
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sexualidad.

Identificar Se llevé a Capacitacion | Capacitar a 49 | La totalidad
mediante un cabo un alosy las adolescentes de los
ejercicio taller ludico adolecentes | pertenecientes | participantes
narrativo el practico sobre auna fueron
constructo equidad de institucion capacitados
social que género educativa del en el tema.
tienen los y las municipio en
adolescentes, equidad de
acerca de la género.
equidad de
género.

Concientizara | Se llevd a | Capacitacion | Capacitacion a | La totalidad
losy las cabo un alosylas 46 de los
adolescentes | taller ludico | adolecentes adolecentes | participantes
de la practico sobre la pertenecientes fueron
importancia del importancia auna capacitados
ejercicio de la del ejercicio institucién en el tema.

sexualidad de de la educativa del
una forma sexualidad municipio
responsable y una forma sobre la
sana. sanay importancia
responsable. del ejercicio
de la
sexualidad
una forma
sanay

responsable.

5.6. PROCESO METODOLOGICO DE INTERVENCION.
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En el proceso metodolégico de esta practica se consolidé en las siguientes
fases:

Primera Fase De Conocimiento Preliminar: En esta primera instancia se da un
conocimiento de lo que son las RSA, asi como también del programa
Promocién De Derechos Y Redes Constructoras De Paz, de la Consejeria
Presidencial, Programas Especiales. También se hizo el reconocimiento de la
estructura organizacional de la administracion municipal de San Gil, a su vez
de los entes que trabajaban con la RSA, al igual que un abordaje teorico y
conceptual de las RSA.

Segunda Fase Observacion Participante: En esta fase se realizd el
acercamiento a la RSA, asi como la vinculacién en los procesos de ésta, asi
como, se indagd sobre los inicios genéricos del programa y las acciones que se
habian realizado, ademas las ideas y percepciones tedricas y morales con los
gue se plantean todos los procesos a realizar estableciendo la necesidad que
se esbocen en el marco de un enfoque de derechos donde prevalezcan las
necesidades de las y los adolescentes.

Tercera Fase “Proyecto Y Reivindico Mi Sexualidad”. En esta fase se elaboré
un plan de trabajo, frente a las necesidades plasmadas y evidenciadas por la
RSA, donde se tenia como poblacion focal a los y las adolescentes
estudiantes de secundaria.

En este punto es de tener en cuenta que la cobertura del municipio no fue total,
ya que se manejo una sola institucion educativa, donde se dio una campafa de
expectativa y vinculacion al proceso, destacandose la importancia del mismo,
con el fin de crear multiplicadores en la comunidad para fortalecer el

conocimiento y proyectarlo hacia el grupo de pares.

Cuarta Fase “Todos Trabajemos En Red”. En esta ultima se enfatiz6 en la

importancia del trabajo en red, asi mismo de lo enriqguecedor que es la
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contribucion y participacion de los y las adolescentes, en las mismas, en este
punto se obtuvo la vinculacién de algunos adolescentes en los procesos de la
RSA. Por otra parte, se realizé la evaluacion de la propuesta, asi como la
valoracion de la contribucion en la creacion de proyecto de vida, labor que fue
realizada por los estudiantes que hicieron parte del proyecto y demas
integrantes de la RSA.

5.7. EJECUCION DEL PLAN DE ACCION

La propuesta “Proyecto y Reivindico mi Sexualidad” dio inicio el 20 de julio de
2008, después de observarse y hacer un diagndstico referente a la situacion de
los y las adolescentes en la comunidad del municipio de San Gil, se logra

denotar aiin més la falta de corresponsabilidad de los padres de familia.

Por otra parte, se realizd la capacitacion con los estudiantes de secundaria
pertenecientes a una institucion educativa del municipio; aunque no fue posible
lograr la cobertura proyectada al inicio del proceso, ya que en ésta se incluian
todas las instituciones educativas del municipio de San Gil, no obstante se
realizaron diferentes actividades en torno a los temas referentes a la
sexualidad, a pesar de que dichos propositos solo fueron llevados a feliz
término sin la menos rigurosidad de contenido, de manera tal que no se
cumpli6 con el objetivo, impacto y expectativa base, puesto que fueron
ejecutados a manera de requisito de la administracion municipal, las cuales se

concentraron en campafias condonizacion y sin el menor caracter reflexivo.

Con fundamento en lo antes expuesto se tomo la decision de iniciar con una
institucion educativa, la tarea de dinamizar y crear conciencia frente a la
aplicaciébn y la orientacion de propuestas pedagodgicas critico-reflexivas,
enfocadas en la creacion de proyectos de vida. Por tanto, en un primer
momento se dio la introduccion del proyecto explicando su importancia y

validez para la comunidad, creando espacios de sana discusion y generando

63



expectativa para la inclusion del pasante de trabajo social, como sujeto

movilizador y promotor de estilos de vida sexualmente sanos.

Igualmente, se realiz6 un primer acercamiento con los estudiantes para
analizar la dinamica, costumbres y métodos que manejaba dicha poblacién. De
esta forma, los y las adolescentes, que se vincularon al proceso se encuentran
en edades de 12 a 17 afios de edad, para lo cual el trabajo se distribuyd en
sesiones organizadas de la siguiente manera: en los grados octavos se trat6 el
tema de la participacion de los y las adolescentes para la inclusidon en las RSA;
en los grados novenos se tratd temas relacionados con los Derechos Sexuales
y Reproductivos; en los grados décimos se trabajo el tema de la perspectiva de
género; y por ultimo en los grados undécimos se analizo el tema del VIH/SIDA
una experiencia de vida. Esta distribucion se disefié con el fin de incentivar a
los estudiantes para que fueran multiplicadores en su grupo de pares y
comunidad en general de los conocimientos y experiencias que se adquirieron

en cada sesion.
Es de aclarar que en todas las sesiones se dio a conocer la Red Social de
Apoyo (RSA), como un espacio para la concertacion de los diferentes nodos,

con el fin de crear politicas publicas y ser participes en el desarrollo municipal.

Cuadro 4. Descripcion de las sesiones.

Sesiones Descripcién de las sesiones

En esta sesidn se cont6 con el acompafiamiento del
director del Centro de Convivencia, donde se realiz6
una exposicion sobre los espacios de participacion
Sesién 1. que tienen los y las adolescentes en materia de
Derechos Humanos y la RSA, lo cual es el punto de
partida para crear conciencia en los y las
estudiantes de la importancia de incluirse en los
procesos, en pro de contribuir al desarrollo del

municipio.
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Participacion de los vy
las adolescentes, para
la inclusiobn en la Red
Social de Apoyo (RSA).

De lo antes expuesto, se resalta la importancia y
contribucion de la referida tematica sobre la vida
personal de cada estudiante, asi como Ia
demarcacién de espacios para orientar el actuar y
perfilar el futuro laboral de los y las jovenes. En
dicha sesidon cada estudiante realizdé un proyecto de
vida en el cual se realiz6 una proyeccion hacia en
todos las aspectos de la vida y dimensiones del ser
humano en periodos de tiempo, a 5, 10 y 20 afios,
para asi sensibilizar a la referida poblacién hacia la
busqueda de herramientas adecuadas, por las
cuales hacer realidad cada proyecto de vida, con sus
respectivas metas e implicaciones a corto, mediano

y largo plazo.

Al final de cada sesion se realiz6 una evaluacion de
las mismas, quedando claro la necesidad de
espacios de aprendizaje, donde se incluya al joven,
en las experiencias, ya que se vislumbra la
relevancia que tiene la comunicacién entre pares, y

las decisiones de los y las jovenes, para su actuar.

La institucién educativa toma la experiencia como un
modelo para realizar y cumplir con el proyecto
transversal de educacion para la sexualidad, el cual
fue de gran acogida y respuesta de todo el sector
donde se ubica la institucion. Frente al proyecto es
necesario clarificar que aun todavia rige un
pensamiento machista, donde lastimosamente la
vulneracion de los derechos hacia la mujer no se

detiene, por tanto la labor de modificar esquemas de
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pensamiento debe ser constante, para de esta forma
generar compromisos enmarcados dentro de la
equidad de género, ya que frente a la educaciéon y la
toma de decisiones en el ejercicio de la sexualidad
debe existir una relacion de iguales donde primen
los derechos de las personas.

Sesioén 2.

Derechos sexuales vy

reproductivos.

En esta sesion se manejo en un primer momento los
conceptos de Derechos Humanos, para hacer mas
facil la comprension de los mismos, para esto se
utilizé un material didactico del programa Promocion
De Derechos Y Redes Constructoras De Paz, que
consistid6 en un domino con el cual se manejo el

tema de una manera practica y divertida.

A su vez se evidencié que en la mayoria de los
hogares de los y las adolescentes, existen episodios
de violencia intrafamiliar, en los cuales, en su
mayoria prima la violencia contra la mujer, ante lo
cual ellos y ellas expresan en su mayoria que
sienten impotencia por estas situaciones, mientras

otros aceptaban estas conductas.

Al final se hizo un ejercicio de reflexién en el cual se
materializ6 como disfrutar la sexualidad en el marco
de los derechos y de las diferentes opciones que
tendrian para ejercerla, mientras que por su parte,
cuando se traian a colacion las diferentes
probleméaticas de violencia, la mejor opcion de
ejercer la parte sexual era la abstinencia, ya que
para los y las adolescentes, incurrir en los hechos

del diario vivir de su hogar era una opcién que no
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manejaban para su vida, por lo que se enfatizé en la
realizacion de una proyeccion de vida y en las

actuaciones de esta, en todos los ambitos del ser.

Sesion 3.

Perspectiva de género.

La sesion se realizo en los cursos décimos, se inicio
con un ejercicio de narracion para observar los
constructos sociales frente a la equidad de género,
donde se daba el encabezado de una situacion es
decir: “Juanita despertd una mafiana muy inquieta
por una situacion que la agobiaba, entonces decidid
llamar a su mejor amiga Maria.............. ”, con esto
seguia la secuencia todos los estudiantes. Frente a
esto se evidencié los modelos culturales que
manejan los estudiantes en los cuales el concepto
de patrén es machista, ya que a la conclusion que se
llegaba era que Juanita, estaba embaraza, por lo
cual se concluye la presencia de un patron machista,
donde se simplifica y relaciona a la mujer con
embarazos y situaciones tragicas que obstaculizan
de manera considerable su desarrollo como persona

de derechos.

A partir de esto se gener6 un ambiente de sana
discusién sobre el concepto de género, el cual
mayoria de los jévenes, era asociado con el sexo,
obviando su significado real, por lo cual a fin de
aclarar el concepto se trajeron a colacion diferentes

ejemplos para su manejo y mayor comprension.

Estando claro el significado de género y que son los
roles socialmente construidos, se trabaj6 a partir de
esto en las identidades que manejan los vy las

adolescentes con los cambios que se han dado en la
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sociedad, asi mismo el significado de los géneros
femenino y masculino, como los nuevas identidades
existentes, manejandose en un enfoque de derechos
donde el respeto y la igualdad priman en el actuar de

cada persona.

Por otra parte, el ejercicio de narracion se manejo
con dos personajes: hombres, destacandose el
patriarcalismo, donde se observé que el rol
masculino se asocia a lo productivo, a una libertad
mas marcada, que en las mujeres. En conclusion los
y las adolescentes, consensuaron la importancia de
manejar un enfoque de derechos y perspectiva de
género, manifestando que el machismo era
predominante en la cultura sangilefia, y que a pesar
de los avances en informacion y los cambios
sociales la mujer alin se encuentra en un proceso de
posicionamiento social en busqueda de libertad y

equidad.

Sesion 4.

VIH/SIDA
Una experiencia

vida.

de

Se inici6 con un ejercicio de sensibilizacion, en
donde los y las estudiantes vislumbraban la fiesta de
fin de afio del colegio, por lo que se acordd que
existia la libertad de realizar lo quisieran, por tanto
ésta significaba una noche de libertinaje sin ataduras

ni conceptos morales.

Seguido de esto, el ejercicio continué con una
segunda etapa en donde entraba una jornada de
realizacion de examenes de VIH/SIDA, después de
tres meses de haber realizado la fiesta de fin de

afio, posteriormente se realiz6 el ejercicio de entrega
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de resultados de las pruebas, mediante las cuales
existian tres resultados negativo, positivo y realizar

siguiente prueba.

Seguidamente se hizo un actividad en la cual cada
guien expresaba su concepto de sexualidad y como
ejercerla a partir del resultado que tuvieran de la
prueba, en esa instancia se manifestaron una
variedad de conceptos, aquellos que estaban
contagiados resaltaban la importancia de pensar en
todas y cada una de las consecuencias de ejercer
una sexualidad en forma irresponsable y la

incidencia de éstas sobre su proyecto de vida.

Asi mismo, se implement6 una actividad ladica, que
consisti6 en un en la cual se manejaba toda la
tematica a lo que se refiere al conocimiento de
métodos de planificacion familiar: beneficios vy
efectos de cada uno, esto gracias a un material
didactico llamado “CONCENTRESEX”, el cual es de
la RSA. Actividad que contribuy6 a que los y las
estudiantes adquirieran un conocimiento integro
dejando atrds la campafa del conddén, como Unica
forma de prevencion frente al ejercicio de la

genitalidad.

A consecuencia de lo anteriormente expuesto, se considera que la generacion

de estos espacios es necesaria e indispensable, para la contribucion del

desarrollo municipal, ya que cuando se crean comunidades critico reflexivas

con sentido de pertenencia se generan mejores gobiernos, dando parametros

para el cumplimiento de la politica social y la defensa de los derechos, también

se aclar6 el sentido de corresponsabilidad y la implicacion del deber en el
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derecho, aclarando la importancia del aprovechamiento de los espacios
publicos y la ventajas de acceder a estos con objetivos claros de contribucion al
desarrollo de un ambiente politico con la comunidad y no solo de aquellos que

administran y pertenecen a un gobierno.

5.8. ANALISIS DEL PROCESO LLEVADO A CABO.

La experiencia permitio que se evidenciaran las dudas y falencias que existen
en los y las adolescentes frente a los temas de sexualidad, ya que en el
desarrollo de los programas por parte de las administraciones locales se
maneja grupos con un numero alto de personas, y debido a esto, la informacién
se imparte, pero no crea hi genera ningdn conocimiento que repercuta sobre

cada persona.

Es de anotar, que el desarrollo de las sesiones se cumplieron a cabalidad, con
gran atencién por parte de la poblacion estudiantil y las directivas de la
institucién educativa, donde ademds, se dio la oportunidad de realizar
asesoramiento individual, siendo claro el cumplimiento a cabalidad de los
objetivos propuestos, generando una mayor expectativa frente a la institucion

para el manejo de otro tipo de secciones sobre las tematicas tratadas.

Igualmente, es gratificante brindar herramientas para contribuir en el desarrollo
del otro, ya que el profesional en trabajo social es la persona adecuada para
manejar comunidades frente a situaciones de proyeccion de vida, aun mas el
desarrollar la practica en este campo es de gran valor por su gran variedad de
accionar como profesional en las areas del ser, el saber y el hacer.

El trabajo realizado tiene varios fines basados en el aprendizaje experiencial

gue a continuacién se enumeraran:
Como primera medida se impartio un conocimiento, sobre un tema especifico

que en este caso fue: derechos sexuales, salud sexual y reproductiva, por lo

que se tratd de manejar sutil y responsablemente, desmitificando asi tal
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tematica como un tabu, puesto que se convirtid en un tema de vital importancia

para el ser humano en cada una de las etapas de su ciclo vital.

En segunda medida, se evalu6 a partir de dinamicas, de la aplicacion de
principios y valores morales, que llevaron a reflexionar individual y grupalmente

a toda la poblacion participante.

Como tercera medida se sensibilizd en cuanto a la aplicacion de los
conocimientos impartidos, que lleven a confrontarse asi mismo, a
autoevaluarse y por ende a tomar un modelo de accién que cambie su estilo de
vida. Teniendo en cuenta que con base en los ejercicios vividos se desarrollen

competencias personales y profesionales.

Este trabajo no seria posible haber llevado a cabo sin la voluntad que tuvieron
los y las adolescentes de experimentar nuevas evoluciones en su vida a partir
de un conocimiento tedrico-practico, teniendo como papel ser constructores de
Su propio conocimiento, en un mundo en constante evolucion. El trabajo grupal
fue exitoso ya que los capacitados se sintieron mas a gusto, pues estaban con
sus companeros lo que les dio confianza al hablar de temas diferentes a los

comunmente tratados.

Se afade que este tipo de capacitaciones, son de vital importancia no
solamente a quienes va dirigida, sino para los diferentes entes
gubernamentales que los llevan a tener un compromiso ante la problematica
gue se esta presentando referentes a la violacion de los derechos sexuales y al
aumento de embarazos tempranos en adolescentes, para la consolidacion de
una politica real y concreta que apunte hacia la prevencion y disminucion de las

problematicas sociales a este nivel.
En cuanto al proceso infanto-juvenil se desarrollaron una serie de actividades

con el fin de promover el desarrollo integral de los y las adolescentes, sin dejar

atras el enfoque de derechos dentro de un marco sexual y reproductivo. En
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todo el proceso se tuvo en cuenta el énfasis en la proyeccion de vida. Los y las
adolescentes expresaron la necesidad del manejo de estas tematicas ya que
para ellos son de gran importancia en su diario vivir debido al inadecuado
manejo de éstas, ya que desarrollaban conceptos basados en mitos y
creencias culturales totalmente descontextualizadas del panorama social

actual.
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6. EVALUACION

La labor de Trabajo Social que se plante6 en el Municipio de San Gil, se
denomind “Proyecto Y Reivindico Mi Sexualidad”, para el programa Promocién
de derechos y redes constructoras de paz, con el desarrollo de esta propuesta
se permiti6 que los y las adolescentes de las instituciones educativas
conocieran la red social de apoyo (RSA), experiencia que coadyuvo a una

mejor socializacion del programa en el Municipio de San Gil.

Es importante destacar que la practica del trabajo la participacion activa de los
y las adolescentes, con la asistencia a las sesiones que se desarrollaron.
Igualmente el apoyo de las directivas de la institucién educativa y del Centro de
Convivencia del Municipio de San Gil, para el acompafiamiento en los
estudiantes frente a los Derechos Sexuales y Reproductivos, perspectiva de
género y demas temas que contribuyan al goce y disfrute de una sexualidad

sana y de una participacion juvenil activa en las red social de apoyo (RSA).

Logros Alcanzados

= Se logré el aprendizaje de los y las adolescentes en las instituciones
educativas, sobre Derechos Sexuales y Reproductivos, perspectiva de
género y demas temas sobre el goce y disfrute de una sexualidad sana y
de una participacion juvenil activa en la red social de apoyo (RSA).

= Se fortalecio y estimulé la participacion de los y las adolescentes en la
Red Social de Apoyo (RSA), en el reconocimiento como sujetos de
derecho, protagonistas y agentes claves en el desarrollo de iniciativas
para la solucion de necesidades sentidas y vividas en esta etapa del

ciclo vital.
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= Se abrié un espacio de préctica en el programa promocion de derechos y
redes constructoras de paz en las instituciones educativas del Municipio
de San Gil.

= De igual forma se logré una participacién continua con pleno interés

sobre los temas objeto de la practica.

» Se hizo extensivo el conocimiento de la red social de apoyo (RSA), como
un espacio para la participacion y realizaciéon de programas y proyectos
sobre el goce y disfrute de una sexualidad sana y de una participacién
juvenil activa en la red social de apoyo en las instituciones educativas del

Municipio de San Gil.

» Todas las estrategias planteadas se realizaron cumpliéndose los

objetivos y las metas propuestas.

Pertinencia del proceso

La propuesta “Proyecto y Reivindico mi Sexualidad”, alcanz6é las metas
previstas motivando el interés en los y las adolescentes como multiplicadores

del programa.

Asi mismo, es de resaltar la tarea de sensibilizacion que se desarrollé con la
cual se logré difundir los beneficios del programa de Promocién de Derechos y
Redes Constructoras de Paz, y de multiplicar la importancia del trabajo en
redes y la difusion de temas en relacion con Derechos Sexuales, Salud Sexual
y Reproductiva, la perspectiva de género, VIH/SIDA, con miras a contribuir en
el mejoramiento de la calidad de vida de los y las adolescentes de una
institucion educativa del Municipio de San Gil, para el disfrute de una

sexualidad sana y la participacion juvenil en las red social de apoyo.
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Aciertos y Desaciertos del Proceso

Se lograron los objetivos propuestos con la ayuda y orientacion de la
supervisora de la practica. De igual manera, el apoyo del Director del Centro de
Convivencia del Municipio de San Gil y de las directivas de la institucion
educativa con la cual se trabajo la experiencia, asi como de todos los y las
adolescentes cooperaron para la realizacion de la propuesta. También el apoyo
de la comunidad educativa en la prestacion de los equipos técnicos y espacios
fisicos para la realizacién de los talleres, lo que permitié la participacion de los
estudiantes en todo el proceso y en cada una de las sesiones realizadas.

Por su parte no se logro la cobertura pensada inicialmente en la que se incluian
todas las instituciones educativas del Municipio de San Gil, ya que por motivos
de presupuesto solo fue posible la realizacion de la propuesta con los

estudiantes de una sola institucion educativa.

En suma el proceso de practica de Trabajo Social se lograron importantes retos
como fueron el interés y la participacion de los y las adolescentes en el
proyecto, pues desde que se planteo la propuesta y se inicio el proceso
formativo con ellos, la asistencia y participacion coadyuvaron para el desarrollo
de la misma, asimismo el fortalecimiento del trabajo de la red social de apoyo
(RSA), para que los y las adolescentes se conviertan en multiplicadores de la

informacion.

6.1. ROL DE LA TRABAJADORA SOCIAL

El papel que desempefia la Trabajadora Social en el Programa de Promocion
de Derechos y Redes Constructoras de Paz es de vital importancia, ya que es
un puente entre las entidades gubernamentales y la comunidad, analiza los
diferentes aspectos que intervienen en la realidad de cada actor social,
buscando en consenso disyuntivas que lleven a solucionar o disminuir la

dificultad que se presente en determinado grupo de personas.
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En este proceso de desarrollo y transformacioén, la Trabajadora Social hace un
papel de facilitadora, mediante una actitud critica y comprometida con la
capacitacion, a través de la cual analiza, prioriza, y da continuidad a
situaciones y condiciones sociales y personales como: la desintegracion de
conflictos y/o riesgos, a optimizar la salud mental, a facilitar el desarrollo de
potencialidades, lo que lleva a mejorar la experiencia de vida no solo del

profesional sino de la poblacién sujeto de estudio.

Siguiendo con las funciones del profesional en Trabajo Social se incluyen otras:

- Trabajar como gestora de las RSA y sus diferentes ejes (planificacion,

implementacion, direcciébn y comunicacion).

- Facilitar procesos de organizacién de grupos de los y las adolescentes
en el municipio de San Gil, en el tema de salud sexual y reproductiva; ya
gue este municipio es sensible a la problematica y da cuenta de la
necesidad de actuar rapido y con cautela en proceso de transformacion.
Por lo que la practica proporciondé un paso importante al capacitar e

interactuar con las personas.

El profesional de Trabajo Social es la persona idonea para interactuar en
diferentes situaciones que se refieran a reflexién de vida, ya que contribuye en
la construccién de diferentes perspectivas enmarcadas hacia la promocién de
estilos de vida saludables, dentro de los Derechos Humanos, cuya sociedad es

su centro de accion.
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7. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1. CONCLUSIONES

Con la experiencia vivida se comprueba que una de las herramientas para
solucionar o minimizar problemas de los y las adolescentes a lo que se refiere
a derechos sexuales, salud sexual y reproductiva es la accidon concertada
entre los entes gubernamentales y la comunidad. Esta coordinacion entre las
partes permite capacitar a la comunidad en espacios de organizacion y
participacion lo que coadyuva a erradicar por completo la violacion de los
derechos sexuales, a reducir no solamente los embarazos a temprana edad
sino los conflictos que se generen derivados de esta situacién. ElI modelo
formativo llevado a cabo en la practica, se sitla en una educacion basada en el
dialogo, cuyo objetivo es trabajar en pro de un desarrollo integral de los vy las

adolescentes.

Con relacion a lo anterior las personas capacitadas se apropiaron del tema,
socializaron cada situacion planteada, con esto el trabajo se hizo de manera
didactica y vivencial para todos los que participaron en el proceso. Es
importante que se siga consolidando la participacion en la Red Social de Apoyo

(RSA), de la poblacion adolescente.

Este aprendizaje experiencial evidencia la importancia que tienen los espacios
que facilitan el encuentro y la interaccion entre nodos, lo que les ofrece
procesos de importancia en cuanto a formacion en valores que faciliten la
convivencia, desarrollo de habilidades y el perfeccionamiento de sus proyectos

de vida.

Este trabajo no seria posible sin la acogida y disposiciéon de la poblacion
sangileiia, pues es placentero trabajar con personas que les interesa
capacitarse en temas que son importantes; aportando creencias, pensamientos

y experiencias culturales.
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7.2. RECOMENDACIONES.

A continuacion se enumeraran algunas propuestas, que seria interesante llevar

a cabo:

A las instituciones educativas:

Seria importante ampliar la cobertura de la propuesta con el objeto de
asegurar la participacion de los y las adolescentes en todas las
instituciones educativas del municipio de San Gil en jornadas de
formacion en valores y en salud sexual y reproductiva para un mejor

direccionamiento de sus proyectos de vida.

A la administracién municipal:

Una recomendacion importante es vincular al nodo institucional, a la
administracion municipal de San Gil, ya que es incipiente el compromiso
en estos espacios, razén por la cual es necesario buscar la integraciéon
del nodo institucional, con la participacion activa y el empoderamiento de

la administracion local en cada uno de los procesos.

A la Red Social de Apoyo (RSA):

Vincular la accion de la red social de apoyo (RSA) con la comunidad, los
sectores publico y privado, con el fin de coadyuvar a identificar y
soportar los riesgos generadores de las altas tasas de fecundidad en las
adolecentes y movilizar a la comunidad para el mejoramiento de la

situacion de los derechos de salud sexual y reproductiva.

Es importante dinamizar los espacios participacion para que la
movilizacion social de los y las adolescentes siendo un elemento
primordial que permita el fortalecimiento de éstas, a fin de sensibilizar e
impulsar la aprehension de los Derechos Sexuales y Reproductivos para
una maternidad segura y coadyuvar con la reduccion del embarazo en

adolescentes y a la prevencion de las infecciones de transmision sexual.
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8. PROPUESTA DE INTERVENCION

‘PROPUESTA PROMOCIONAL Y PREVENTIVA PARA UNA SEXUALIDAD
SALUDABLE EN LOS y LAS ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE SAN
GIL.”

8.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢ Como fortalecer, crear y participar en la Rede Social de Apoyo del municipio
de San Gil, generando proyectos educativos para lograr una sexualidad

saludable y responsable?

8.2 DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La presente propuesta estd encaminada a reivindicar en los y las adolescentes
del municipio de San Gil, el respeto propio a partir de la valoracién auto
personal lo cual puede ser posible mediante el aprovechamiento de las
aptitudes y capacidades, el manejo de las relaciones interpersonales, el

aprovechamiento del tiempo libre.

Una de las funciones béasicas del profesional de Trabajo Social es encauzar
hacia el logro de objetivos y el sostenimiento y la facilitacion de procesos de
desarrollo para los y las adolescentes, y para la comunidad que les rodea.
Estos procesos en primera medida son tedricos, pero se complementan con un
proceso de practica en donde se vean reflejados el libre desarrollo de la
personalidad, de la expresion, que lleve a estar libre de conflictos.

Seria importante que para el municipio de San Gil se consoliden y se
fortalezcan elementos que lleven a la aplicacion de los derechos en materia
sexual y reproductiva, y el desarrollo humano teniendo en cuenta el desarrollo

psicosocial, y la interaccién con otros.
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8.3. JUSTIFICACION

La labor del Trabajador Social, resulta importante para el acompafamiento y
gestidon de la propuesta, lo anterior por cuanto en el proceso de intervencién su
funcién es la de encauzar el logro de objetivos, el sostenimiento y la facilitacion
para la aprehension de los Derechos Sexuales y Reproductivos a partir de una
perspectiva de género, basada en el respeto y en la autodeterminacion que
pueda ensefiar en los y las adolescentes el significado para la vida de una

sexualidad saludable.

Igualmente es importante para la comunidad del municipio de San Gil la
dinamizacién de la propuesta en la medida en que puede ayudar a resolver y/o
minimizar el namero de embarazos a temprana edad y prevencion de
enfermedades de transmision sexual, con lo cual se estaria cumpliendo con la
Politica Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, y la administracion
municipal, como facilitador del proceso cumpliria las metas del gobierno

nacional al respecto.

8.4. OBJETIVOS

8.4.1. Objetivo General
Fortalecer la participacion en las Red Social de Apoyo mediante un proceso de
formacion de multiplicadores que plantee acciones desde las redes y espacios

de dialogo al interior de las mismas.
8.4.2. Objetivos Especificos:

- Fortalecer participacion de los vy las adolescentes, motivando su

integracion en la red social de apoyo de San Gil.
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- Promocionar los Derechos Sexuales y Reproductivos en los y las
adolescentes, con miras a contribuir en el mejoramiento de su calidad de

vida.

- Propiciar espacios de dialogos al interior de las redes que faciliten la

comunicacién activa y la participacion de todos sus miembros.

8.5. POBLACION OBJETO DE LA PROPUESTA

Esta propuesta esta dirigida al municipio de San gil, el cual cuenta con una
poblacion total de 36.748 habitantes, segun censo del DANE del afio 2005;
principalmente se tomara para su desarrollo a los y las adolescentes

escolarizados del municipio.

8.6. PROCESO METODOLOGICO

La presente propuesta que se pretende realizar estd enfocada en recuperar el
significado de la sexualidad en los y las adolescentes, para una salud sexual y
reproductiva sana, lo cual sera llevado a feliz término mediante la aplicacion del
aprendizaje experiencial, aplicando lo aprehendido en la vida diaria, a partir de
una reflexion individual y grupal que permita generar un modelo de accion
frente a la realidad, buscando conductas o estilos de vida que conlleve al

cumplimiento de los objetivos de la presente propuesta.

Con base en lo antes expuesto se plantea la siguiente propuesta metodologica:

Primera Fase Metodologica: Socializacion y Divulgacion de la propuesta. Esta
socializacion se llevaria a cabo mediante la divulgacion abierta a través de
distintos medios como la radio, periodicos regionales, la television local y el
internet; asi mismo, mediante afiches, volantes, representaciones escénicas en

sitios concurridos, y jornadas de concientizacién en instituciones educativas.
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Segunda Fase Metodoldgica: Inscripcion de los y las adolescentes. Esta fase
tiene como meta realizar una base de datos que permita cuantificar la situacion
real, asi como, presupuestar los recursos necesarios para el sostenimiento y

cumplimiento de la presente propuesta.

Tercera Fase Metodoldgica: Concientizacion y Sensibilizacion. En esta etapa
se pretende articular un cambio en el estilo de vida, mediante el uso del
aprendizaje experiencial para aprender a partir de experiencias y vivencias, que
permitan realizar una reflexion tanto individual como grupal mediante la
confrontacion y evaluacion del modelo de accion en cada caso. Lo anterior para
el desarrollo de competencias que en la practica, es decir, en la realidad

permitan un cambio en el estilo de vida en la poblacion objeto de la propuesta.

Cuarta Fase Metodoldgica: Multiplicacion de la propuesta. Para el logro de los
objetivos que se plantean, en esta etapa se realizara un ejercicio de
fortalecimiento y/o desarrollo de las habilidades de liderazgo, trabajo en equipo,
y de comunicacion, para la consolidacion de las redes sociales de apoyo, para
lo cual se haran talleres y jornadas culturales y representaciones escénicas en
sitios de afluencia de personas para ensefiar la importancia de una sexualidad
saludable, y que este sea un correo de voz a voz entre todos los y las
adolescentes, incluyendo en este proceso a las familias, la comunidad, las
instituciones, y la administracion del municipio de San Gil como garante de

esta transformacion.

Quinta Fase Metodoldgica: Evaluacion y Seguimiento. Esta Ultima fase, es una
labor permanente en todo el proceso metodoldgico de la propuesta, por lo que
en cada etapa se efectuara una labor de evaluacién y seguimiento mediante
talleres participativos que permitan valorar los alcances en cada una de las
mismas, y con ello de resultar necesario implementar estrategias en marcha
para mejorar la eficacia y eficiencia de la propuesta. Para lo cual se tendra en

cuenta el cumplimiento de indicadores de gestion
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8.7. RECURSOS

Para el desarrollo de la propuesta, se puede gestionar recursos de la
administracion nacional, departamental, municipal, o de organizaciones no
gubernamentales, cuyo destino presupuestal este dirigido a implementar la

propuesta en mencion.
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