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RESUMEN

En la actualidad, el nUmero de estudiantes menores de 18 afios que ingresan a las
instituciones de nivel superior aumenta constantemente lo cual plantea el reto de
generar estrategias para acomparar a estos estudiantes en el proceso de asumir
los compromisos y riesgos del entorno universitario

La educacion en las universidades con relacién a la prevencion en conductas
sexuales riesgosas es importantes para los jovenes entre 15 y 26 afios, debido a
gue estos, presentan mayor vulnerabilidad a la infeccion por el VIH, embarazos a
temprana edad y abortos espontaneos.

Para comprender el comportamiento de los jévenes es necesario explorar e
identificar las experiencias que en la cotidianidad posibilitan riesgos en la practica
de las conductas sexuales, las cuales pueden ser influenciadas por las condiciones
econOmicas y culturales actuales del contexto donde éstos se relacionan.

En este estudio se indaga sobre las nociones de sexualidad y conductas sexuales
riesgosas en jovenes universitarios de la Fundacion Universitaria Maria Cano de
Popayan, con la finalidad de construir una estrategia comunicativa en la que se
pueda orientar y aclarar los conceptos de salud sexual y reproductiva con enfoque
de género y plantear una estrategia innovadora que permita mitigar las
consecuencias que las practicas en conductas sexuales de riesgo puedan
ocasionar, con el fin de propiciar espacios saludables y participativos donde los
jovenes haciendo uso de diferentes estrategias de la comunicacion y educacion de
la salud aporten al mejoramiento de su bienestar, fomentando comportamientos y
estilos de vida saludable.

Palabras Clave: Innovacion social, difusion de la innovacién social, sexualidad,
salud sexual y reproductiva, derechos sexuales y reproductivos, enfoque de género,
sexo, orientacion sexual, conductas sexuales riesgosas.



INTRODUCCION

La Salud Sexual y reproductiva dentro del marco de los derechos humanos es
entendida desde una perspectiva holistica como un estado de bienestar mental,
fisico y social que contribuye al desarrollo de la vida y las relaciones con las demas
personas para un mejoramiento en la calidad de vida de los seres humanos. Sin
embargo, la importancia principal del ejercicio de los derechos sexuales y
reproductivos radica en que no son ejercidos exclusivamente por mujeres, sino que
son derechos de los hombres también, pero que se dan en el marco de una relaciéon
jerarquica en donde la mujer ocupa un papel de subordinacién y muchas veces no
puede decidir sobre su propio cuerpo, el uso de anticonceptivos, la concepciéon de
los hijos, la esterilizacion, entre otros.

De esta manera, la salud sexual y reproductiva se considera un eje fundamental en
la garantia de los derechos humanos de diversas poblaciones. Reivindicado como
un derecho basico de las mujeres, ha estado asociado a la reproduccion, el cuerpo
y la autonomia, sin embargo, desarrollos recientes ubican los derechos sexuales
como un ambito de igual importancia que nos remite al derecho de diversas
poblaciones de gozar una sexualidad plena sin importar edad, orientacion sexual, o
expresion de género, entre otras.

Por ello, generar procesos innovadores implica re pensarse nuevas formas de
intervencidn en salud sexual y reproductiva desde un enfoque de género que
permita orientar y empoderar a los jévenes en materia de sus derechos sexuales,
para contribuir no solamente a la disminucion en los indices de desigualdad de
género en Colombia, sino también en la propagacién de modelos socialmente
innovadores que puedan generar un cambio en los programas de salud.

Lo que presentamos en nuestro estudio es la creacion de una estrategia de
comunicacion orientadora en salud sexual y reproductiva, lo cual pretende lograr
una incidencia positiva en los jovenes universitarios para crear espacios de apoyo,
pero también con proyeccidn en nuevos espacios de investigacion, en torno al tema
de prevencion en conductas sexuales riesgosas de los jévenes. El tema nace a
partir de las historias de vida de dos jovenes universitarios de la Fundacion
Universitaria Maria Cano de Popayan, en las cuales relatan aspectos relevantes de
su conocimiento en sexualidad, de donde han obtenido informacién del tema a lo
largo de su vida y la importancia que esta tiene en el entorno donde se
desenvuelven.

Los testimonios también evidenciaron la importancia de educar en conceptos
erroneos que han obtenido los jovenes de fuentes como amigos o internet, romper
los prototipos de los roles que en casa les ensefiaron que debe desempefar un
hombre o una mujer y la utilizacion de los espacios universitarios como elemento



fundamental en la orientacion en salud sexual y reproductiva, pues este es el lugar
de mayor permanencia durante la etapa universitaria.

El documento esté dividido en 5 capitulos, en el primero presentamos los principales
conceptos utilizados en la investigacion exploratoria y la construccién de la
propuesta comunicativa, se encontraran entonces algunos desarrollos tedricos de
los conceptos de género, salud sexual y reproductiva e innovacioén social.

En el segundo se presenta el estado del arte, una recopilaciéon de estudios
importantes que describen y soportan el tema principal del trabajo de investigacion,
desarrollando detalladamente los conceptos descritos en el marco teorico.En el
tercero, se desarrollar4 el planteamiento del problema, describiendo aspectos
demograficos importantes de la poblacién juvenil y universitaria de Popayan, lo cual
dard pie para realizar la pregunta de investigacion y los objetivos que nos
direccionaran hacia la creacion de una estrategia comunicativa que propenda el
empoderamiento de la poblacién en temas de salud sexual y reproductiva.

El cuarto capitulo, describird la metodologia, como el camino que recorrimos para
la construccién de la estrategia comunicativa, asi como es desarrollo de las
herramientas cualitativas y cuantitativas que utilizamos en el estudio para la
recoleccion de datos.

Y finalmente un quinto capitulo, que detallara el analisis interpretativo de los
resultados obtenidos y algunas consideraciones en las que se consolida la
estrategia comunicativa como una herramienta innovadora para la orientacion en
temas de salud sexual en jévenes universitarios.



CAPITULO I. MARCO CONCEPTUAL

El enfoque de equidad de género nos conduce a pensar las diversas necesidades
de hombres y mujeres, en relacion, no solamente a su asignacion sexual, sino
también a la construccion del género y la orientacion sexual, promoviendo el respeto
de los derechos humanos para trabajar en pro de la calidad de vida. La
discriminacion de género manifestada de cualquier manera es una vulneracion a los
derechos humanos y un impedimento al desarrollo del mismo; por lo tanto, es
importante que desde la salud sexual y reproductiva con enfoque de género se
aporte al reconocimiento de estereotipos, mitos, concepciones de feminidad y
masculinidad naturalizadas, que generan desventajas y discriminacion, y, desde
alli, lograr transformaciones en esos marcos socioculturales, para crear
condiciones que promuevan el empoderamiento y garantia de los derechos en
equidad para los seres humanos.

En ese sentido es importante comprender que a través de dicho empoderamiento
se originan la transformacioén en marcos de pensamiento y construccion del género,
qgue contindan reproduciendo estereotipos negativos los cuales fomenta la
discriminacion, en consecuencia, reconocer estos derechos es visibilizar y
garantizar el desarrollo libre y seguro de una vida sexual y reproductiva basados en
la dignidad humana.

A partir de esto, consideramos pertinente la construccion de una estrategia
comunicativa que divulgue estos derechos y aclare conceptos claves relacionados
con el género, sexualidad, sexo, orientacion sexual, identidad sexual que permitan
a los jovenes la comprension de estos y fortalezca su empoderamiento de una
sexualidad libre, pero informada, reflexiva, y consiente, que garantice el respeto a
la libertad y diversidad.

Teniendo en cuenta lo anterior, es fundamental comenzar haciendo la aclaracién de
las categorias sexo y género, pues generalmente estas son manifestadas en la vida
cotidiana como sinénimos, generando la propagacion de estos conceptos como
iguales en los diferentes grupos sociales. De esta forma, el sexo es atribuido a las
caracteristicas biolégicas que determinan a las personas ya sea como mujer,
hombre o intersexual (Profamilia, 2015; 24a) y el género como las caracteristicas,
roles e identidades que culturalmente se les asignan a las personas por su sexo, es
especifico de cada cultura, cambia con el tiempo y lo aprendemos en la interaccién
con la familia, el grupo de pares, instituciones y medios de comunicacion.
(Profamilia, 2015; 26b)

En ese proceso de aprendizaje se construye la identidad de género, como un marco
de referencia interno, la cual esta relacionada con el contexto socio cultural que
influye en las personas al definir caracteristicas o comportamientos con relacion a
la percepcion del sexo y género; relacionado a este, encontramos la orientacion



sexual, término que describe el sexo de las personas, por las que sentimos
atraccion, interés, amor o deseo, es la gran variedad de manifestaciones de la
atraccion sexo-ergtica y sexo-afectiva hacia las personas del sexo opuesto
(heterosexual), de ambos sexos (bisexual) o del mismo sexo (homosexual). (ICBF,
2008; 20).

Estos conceptos son dimensiones de la sexualidad que hacen parte de la
construccion de la misma en los seres humanos como producto de las relaciones
gue entablamos cotidianamente con otras personas, instituciones y contextos
socioculturales; por ello la importancia de comprender que la sexualidad es vivida
por todas las personas como un proceso dindmico, contextual y fundamental en el
desarrollo de la identidad de los seres humanos, la cual trasciende las relaciones
sexuales, pues “ la sexualidad es mucho mas que sexo: es el conjunto de
condiciones anatomicas, fisiolégicas y psico-afectivas que caracterizan la vida
sexual de cada individuo. Involucra desde el aspecto fisico, hasta los sentimientos
y las emociones”. (Profamilia, 2015; 11c). Por lo tanto, ejercerla es un derecho de
todas las personas que garantizan el desarrollo libre y sano de una vida sexual y
reproductiva.

Cabe destacar que el ejercicio de esta, hace parte de los derechos sexuales, los
cuales se enmarcan en la capacidad de que las mujeres, hombres, personas de la
tercera edad, intersexuales, lesbianas, travestis, homosexuales gocen de su
sexualidad, “sin riesgo de infecciones de transmision sexual, embarazos no
deseados libres de coercion, violencia y discriminacion”. (Profamilia, 2015; 15d). Asi
mismo, recibir orientacion e informacion en materia de educacion sexual, es un
derecho sexual que permite garantizar el libre ejercicio de la misma.

Por otro lado, decidir sobre el ejercicio de la maternidad sin riesgo que permita el
acceso equitativo a los servicios de salud, la cantidad de hijos que se desea
concebir, el acceso a métodos de planificacion seguros, hacen parte de los
derechos reproductivos como garantes para el desarrollo libre y sano de una salud
reproductiva.

En ese sentido, es importante aclarar que los derechos sexuales y reproductivos no
son lo mismo, plantear su distincion permite garantizar su ejercicio integral,
incluyendo la diversidad de las personas (hombres, mujeres, adolescentes,
intersexuales, LGBTTI) para disfrutar de una salud sexual plena.

La explicacion de los anteriores conceptos permite la prevencion en conductas
sexuales riesgosas, como la adquisicién de enfermedades de trasmisién sexual o
VIH, embarazos no deseados o muerte de jévenes por abortos mal practicados;
haciéndose necesario, “proporcionar informacion clara y objetiva sobre sexualidad,
asi como formar a los adolescentes y jovenes en habilidades que les permitan
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resistir las presiones que los llevan a ser sexualmente activos sin proteccion.” (Uribe
& Orcacita, 2009; 7).

Estos conceptos son la base para pensar en la innovacion en materia de
comunicacién en derechos sexuales y reproductivos, teniendo en cuenta que la
formacion de la intervencidn que proponemos, nos llevan a pensar diferente con
ideas novedosas en materia de salud sexual y reproductiva.

En ese sentido, la construccion de una estrategia comunicativa aporta a la difusion
de la innovacion en salud sexual como parte del modelo de innovacion para la
difusién de iniciativas planteado por Rogers y Shoemake, en el que se explica el
proceso del cambio social a través de la difusién de ideas a un grupo determinado,
es decir, la innovaciéon comunicada a través de diferentes canales en el tiempo a
personas que pertenecen a un sistema social.

Asi, nuevos procesos comunicativos que incluyan la participacion de los jovenes
responde a desafios generados por las dindmicas sociales y culturales importantes
para el fortalecimiento de nuevas estrategias de intervencion que permitan la
transformacién en las relaciones de poder a través del empoderamiento de los
derechos sexuales y reproductivos para la promocion del respeto a la libertad y
diversidad de los seres humanos.
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CAPITULO II. ESTADO DEL ARTE

Como hemos manifestado anteriormente, la construccion de la estrategia
comunicativa en salud sexual y reproductiva, se basa en el enfoque de género, ya
gue desde esta perspectiva se influye en la superacion de las relaciones de poder
desiguales y la trascendencia en la ideologia de que algunas caracteristicas que
socialmente han sido asignadas a los hombres y otras a las mujeres no constituyan
elementos excluyentes, ni sean atribuidas de forma arbitraria a un determinado
género.

Po lo tanto, en la continuacion de este capitulo comenzaremos realizando un rastreo
sobre el origen y los diferentes momentos que ha tenido el enfoque de género,
posteriormente se esboza la importancia de la salud sexual y reproductiva y las
diferentes estrategias comunicativas que han utilizado para la explicacion del tema
tanto en Colombia como en América Latina y luego se abordan las diferentes
nociones de innovacion social, como elementos importantes que nos permite la
comprensién de nuevas estrategias a Uutilizar para la materializacion de la
construccion de la herramienta comunicativa.

2.1 ENFOQUE DE GENERO

Con la llegada de la modernizacion y la revolucién industrial, cerca del siglo XVIlI la
produccién se torna como una de las principales actividades econdémicas
principalmente para el hombre y la mujer se dedica a las actividades domésticas,
apartandose de la esfera publica, cohibida de derechos democréticos, a la
educaciéon y a un trabajo remunerado.

Posteriormente, en los afios 60°s las mujeres comienzan a organizarse para
movilizarse y defender sus derechos, constituyéndose en esa década, fuertes
movimientos feministas en la lucha por los derechos de igualdad para hombres y
mujeres, ademas de comenzar a re plantearse el rol de la mujer en el espacio
familiar, laboral y la re configuracion de la sexualidad y los derechos en
reproduccion, pues es en esa década que la agencia del gobierno de Estados
Unidos FDA Food and Drug Administration aprueba las pildoras anticonceptivas
como meétodo de planificacion y se firma en la ONU el Pacto Internacional de
Derechos econémicos, sociales y derechos civiles y politicos, donde se manifiesta
que todos los articulos ahi relacionados se aplicarian por igual a hombres y a
mujeres. “El feminismo es -de otro lado una historia de organizacion de las mujeres
(en asociaciones de vecinas, amas de casa, etc.), en torno a las luchas en la esfera
publica tales como la igualdad de derechos ante el sufragio y la educacion, la
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busqueda de proteccion de la mujer trabajadora y de la maternidad, la defensa
contra la violencia intrafamiliar y la bdsqueda de la paz” (Estrada, 1997; 3a).

La socidloga Barbieri plantea, que si bien la categoria género comienza a surgir en
la década de los sesenta con los movimientos feministas, no existia en ese
momento una informaciébn de peso tedrico que explicara la condicion de
subordinacion de la mujer.

Por lo tanto, estas perspectivas de conocimiento sobre el tema se basan en dos
premisas segun la autora “a) La subordinacion de las mujeres es producto de
determinadas formas de organizacion y funcionamiento de las sociedades. Por lo
tanto, hay que estudiar la sociedad o las sociedades concretas. b) No se avanzara
s6lo estudiando a las mujeres, el objeto es mas amplio. Requiere de analizar en
todos los niveles, ambitos y tiempos las relaciones mujer-varén, mujer-mujer, varon-
varén” (Barbieri, 1990; 5b). Es en estas inquietudes y busquedas donde surge y
trasciende la nocidn de género como categoria social.

Para la autora Angela Estrada, la conceptualizacion del género ha tenido tres
grandes momentos a lo largo de la historia que merecen ser comprendidos gracias
a la evolucion del término.

El primer momento consta de la categorizacién del sexo/ género que la autora
Estrada, retoma del texto escrito “El Trafico de las Mujeres” de Gayle Rubin (1975)
‘como el conjunto de disposiciones por el que una sociedad transforma la
sexualidad bioldgica en productos de la actividad humana y en el cual se satisfacen
esas necesidades transformadas” (Estrada, 1997; 4b). Este acercamiento y
planteamiento de la categorizacion de sexo y género tiene sus inicios con los
descubrimientos que aportaron Stoller y Money acerca de establecer la identidad a
personas intersexuales lo que la autora Estrada retoma en su texto como “el sexo
refiere a los rasgos fisioldgicos y biol6gicos de ser macho o hembra y el género, a
la construccion social de esas diferencias sexuales” (Estrada, 1997; 1c).

El segundo momento, hace referencia al espacio relacional y la autora Joan Scott
(1985) lo planted “como el nucleo de la definicidn reposa sobre una conexion integral
entre dos proposiciones: el género es un elemento constitutivo de las relaciones
sociales basadas en las diferencias que distinguen los sexos y el género es una
forma primaria de las relaciones significantes de poder. Los cambios en la
organizacion de las relaciones sociales corresponden siempre a cambios en las
relaciones de poder.” (Estrada, 1997; 4d). En ese sentido se hace referencia a un
concepto no solo desde la mirada femenina, como lo habia planteado la autora
Rubin, sino desde la mirada de lo masculino enfatizando ¢ que no solo se debe de
estudiar a la mujer y la feminidad, sino también comprender al hombre y la
masculinidad.
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El tercer momento comienza a abrir rutas a una nocion de género basada en la
“experiencia como practicas concretas de subjetivacion” (Estrada, 1997; 5e) y se le
da valor politico al feminismo, re construyendo posiciones especificas para
reconocer nuevos espacios y formas en comunidad, es asi como la autora considera
importante re configurar el valor politico del feminismo, para re construir posiciones
concretas en la concepcion del sujeto, las perspectivas feministas y su relacién con
las practicas sociales, instituciones y procesos subjetivos.

Esta evolucion que ha tenido la construccion de la nocion de género ha visibilizado
y desnaturalizado lo que histéricamente y tedricamente estuvo dado por diferentes
disciplinas con relacién al papel de la mujer, esto ha generado la aplicacion de
nuevos abordajes que han permitido construir configuraciones y miradas de las
relaciones de género en diferentes ambitos del desarrollo humano como el social,
personal, cotidiano, normativo y politico.

Asi pues, para la autora Estrada, en Colombia existen diferentes teméticas que han
sido investigadas con relacion al enfoque de género, como mujer y educacion,
propuesta y analisis de la politica publica, mujer y etnia, género, mujer, condiciones
de vida y demografia, mujer, trabajo y trabajo doméstico, entre otros aportes
importantes en el avance de estos estudios que permiten la re configuracion y la
inclusion del rol de la mujer en los diferentes espacios para el desarrollo humano,
ademas generar nuevos matices en la construccion social de las relaciones de
género.

2.2 SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

En la Conferencia Internacional de Poblacion y Desarrollo (CIPD) realizada en la
ciudad de El Cairo en 1994 se acufié por primera vez el termino de Salud Sexual y
Reproductiva, sin embargo, es en 1948 que se empieza hablar del tema en la
Declaracion de los Derechos Humanos, pues ademas de reconocer el derecho a la
salud a todos los seres humanos, se implementa por primera vez una sugerencia
directa a la salud materna e infantil. Declaracion de los Derechos Humanos,
Capitulo 25.2 (1948) “la maternidad y la infancia tienen derecho a cuidados y
asistencia especiales. Todos los nifios y todas las nifias, nacidos de matrimonio o
fuera de matrimonio, tienen derecho a igual proteccion social” (Mazarrasa & Gil,
2007; 4a)

Este concepto comienza a tener mayor relevancia con el transcurso del tiempo pues
en 1978 en la Conferencia de Alma Ata se incluye la planificacion familiar, como
parte de la salud materna e infantil y un afio después en la “Convencién sobre la
Eliminacién de todas las formas de Discriminacién contra la Mujer” (CEDAW) de las
Naciones Unidas se recoge el derecho al “acceso al material informativo especifico
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gue contribuya a asegurar la salud y el bienestar de la familia, incluidos la
informacion y el asesoramiento sobre planificacién de la familia®. (Mazarrasa & Gil,
2007; 5b).

En 1994 el término de salud materna e infantil, pasa a denominarse Salud Sexual y
Reproductiva definida por el Fondo de Poblacion de Naciones Unidas como un
“‘Enfoque integral para analizar y responder a las necesidades de hombres y
mujeres respecto a la sexualidad y la reproduccion” (Mazarrasa & Gil, 2007; 4c).

Asi mismo, esta entidad define la salud reproductiva como un “Estado general de
bienestar fisico, mental y social y no de mera ausencia de enfermedad o dolencia,
en todos los aspectos relacionados con el sistema reproductivo y sus funciones y
procesos. Entrafia ademas la capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria
y sin riesgos, y de procreatr, y la libertad para decidir hacerlo o no hacerlo, cuando
y con qué frecuencia. Ademas establece como objetivo de la salud sexual, el
desarrollo de la vida y de las relaciones personales y no meramente el
asesoramiento en materia de reproduccion y enfermedades de transmision sexual”
(Mazarrasa & Gil, 2007; 4d).

La WAS ((World Association For Sexology) define la Salud Sexual como un “Estado
de bienestar fisico, psiquico, emocional y social en relacion a la sexualidad; no es
solamente la ausencia de enfermedad, disfuncion o debilidad. La salud sexual
requiere un enfoque respetuoso y positivo hacia la sexualidad y las relaciones
sexuales, asi como hacia la posibilidad de tener relaciones sexuales placenteras y
seguras, libres de coercion, discriminacion y violencia. Para poder alcanzar y
mantener la salud sexual, los derechos sexuales de todas las personas deben ser
respetados, protegidos y satisfecho” (Mazarrasa & Gil, 2007; 4e).

En ese sentido el acceso al conocimiento en salud sexual y reproductiva, permiten
la prevencion y proteccion a embarazos a temprana edad, la adquisicion de algun
tipo de enfermedad de transmision sexual o el VIH y muertes en adolescentes por
practicas inadecuadas de abortos, por lo tanto en Colombia como en América Latina
han gestionado a través de diferentes herramientas comunicativas, como guias,
documentos, libros y sistematizaciones la promocion en salud sexual y reproductiva
como factores protectores de conductas sexuales riesgosas. Las diferentes
herramientas que se presentan a continuacion fueron estudiadas con el objetivo de
indagar contenido, estructura y forma, como elementos importantes a tener en
cuenta para la construccién de la estrategia comunicativa, permitiendo la realizacién
de una herramienta diferente a las consultadas. Las herramientas que se presentan
agui han sido dirigidas en su mayoria a educadores y profesionales que trabajan en
el area de la salud como principales agentes en la promocion y prevencion de la
salud sexual y reproductiva, donde abordan conceptualmente temas sobre la salud
sexual, evidenciandose que muy pocas de estas han estado dirigidas a jovenes. A
continuacion, se presentan algunas de las herramientas consultadas.
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2.2.1 Metodologia pedagdgica en temas de salud sexual y reproductiva para
agentes educadores

La Consejeria Presidencial para la Equidad de la Mujer de Colombia, en el afio
2014, cre6 una metodologia pedagdgica en temas de salud sexual y reproductiva
para agentes educadores a través de una cartilla con la finalidad de desarrollar una
estrategia integral para la prevencion del embarazo en adolescentes e incidir en la
construccion de proyectos de vida de los jovenes. La cartilla esté distribuida por
cuatro temas, el primero de ellos es sobre el analisis de la situacion de la salud
sexual y reproductiva en Colombia, el segundo, es salud sexual y reproductiva como
un aspecto del proyecto de vida para los adolescentes, el tercer tema es embarazo
en la adolescencia y el cuarto es promocién y prevencion en salud sexual y
reproductiva, donde se explica conceptualmente el significado de la sexualidad y se
aclaran conceptos relacionados con ella, como la nocion de sexo, genitalidad,
sensualidad, erotismo, identidad sexual, orientacion sexual.

2.2.2 Orientaciones técnicas internacionales sobre educacion sexual

En el afio 2012 la UNESCO con el apoyo de organizaciones como ONUSIDA,
UNFPA, OMS y UNICEF realizaron un documento, en donde los nifios, nifias y
adolescentes se informen y adquieran los conocimientos y habilidades para la toma
de decisiones responsables sobre la sexualidad, relaciones interpersonales y
prevencion del VIH y enfermedades de transmisién sexual. EI documento esta
orientado a profesionales de sectores de la salud y educacion y se basa en un primer
momento en la construccion de un andlisis sobre la evidencia existente en
programas de educacion sexual, posteriormente, se explican los temas y objetivos
de aprendizaje que se deben de abordar en los diferentes grupos poblacionales
segun ciclos vitales sintetizados en cuatro componentes: el primero brinda toda la
informacion sobre sexualidad humana, el segundo componente aborda los valores,
actitudes y normas sociales, el tercero esboza los temas de habilidades
interpersonales y relaciones afectivas y el Ultimo componente, sobre la
responsabilidad de asumir los actos de cada grupo poblacional.

2.2.3 Médulo conceptual, derechos sexuales y reproductivos

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, en el afio 2008, identifico la necesidad
de fortalecer las acciones formativas, educativas y comunicativas y la importancia
de brindarles herramientas pedagdgicas en derechos sexuales y reproductivos a
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personas que desde su quehacer laboral participan en el desarrollo de procesos
educativos. En ese sentido, se presentan cuatro médulos, donde el primero
contiene el marco tedrico sobre los principios pedagogicos, sexualidad y derechos
humanos sexuales y reproductivos, el segundo modulo explica los principios
metodoldgicos que los educadores deben de utilizar para abordar las tematicas
propuestas, el tercer moédulo explica la tematica de conceptos bésicos sobre
sexualidad, el cuarto la vulneracién de los derechos sexuales y reproductivos y
finalmente el quinto explican los mitos y vivencias en la sexualidad.

2.2.4 Salud sexual y reproductiva para jovenes

Los autores Vivo, LOpez y Saric con el apoyo del Banco Interamericano de
Desarrollo, en el afio 2012 realizan un documento en donde evidencian la
sistematizacién sobre las intervenciones efectivas en el area de salud sexual y
reproductiva para la juventud en América Latina y el Caribe brindando informacion
para el disefio de programas, especificamente relacionados con embarazos en
adolescentes, enfermedades de transmision sexual y comportamientos sexuales de
alto riesgo.

2.2.5 Conéctese con el tema mas delicioso del mundo — guia temética en salud
sexual y reproductiva para periodistas y comunicadores

Profamilia realiza una guia especialmente para profesionales del periodismo en la
que puedan informarse y utilizar la terminologia adecuada sobre temas en salud
sexual y reproductiva. La guia estd fundamentada a través de un enfoque de
derechos y se abordan temas como género, derechos sexuales, derechos
reproductivos, diversidad sexual, VIH, violencia, adolescentes, planificacién familiar,
cancer, interrupcion del embarazo y salud sexual y salud reproductiva.

2.2.6 Manual de capacitaciéon. Salud sexual y reproductiva desde una mirada
de género

Las autoras Correa y Cubillan construyen este manual en el afio 2009 para
docentes, profesionales que trabajen en el sector de la salud o cualquier persona
interesada en trabajar temas de la salud sexual y reproductiva, reflexionando
especialmente sobre la educacion integral de sexualidad recibida especialmente en
la familia, instituciones educativas o cualquier otro espacio de socializacion
proponiendo nuevos caminos de abordaje. Los temas que abordan el manual son
la sexualidad como una dimensién integral, los derechos sexuales y reproductivos,
la adolescencia y el embarazo en la adolescencia definiendo causas y
consecuencias tanto en hombres como en mujeres de tener un embarazo no
planeado.
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2.2.7 Datos y cifras claves para la superacion de la violencia contra las
mujeres en Cauca.

La Agencia de Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID) Colombia
y la ONU Mujeres en el afio 2015, se unen para construir un documento en donde
identifican debilidades y fortalezas del programa superando la violencia contra las
mujeres, el cual se gestiona en los municipios del Patia, Piendamd, Popayan y
Timbio del departamento del Cauca. EL mdodulo parte en un primer momento de la
caracterizacion contextual del departamento del Cauca en materia de violencia
contra las mujeres, posteriormente explica los resultados de tres estudios que se
realizaron en el departamento y finalmente esbozan los modelos de proteccion para
mujeres en riesgo de violencia de género. De esta manera, el documento pretende
concientizar y generar iniciativas que intervengan dicha problematica para la
garantia de los derechos sexuales y reproductivos especialmente para las mujeres.

Como lo hemos mencionado, la indagacion de las anteriores herramientas tanto en
contenido, forma y contexto en materia de salud sexual y reproductiva, nos permite
dar luces para la construccién de una estrategia comunicativa diferente a las que
tradicionalmente se han trabajado, ya que la mayoria de estos se encuentran
consignados a través de manuales, cartillas o guias metodolégicas, explicativas y
aplicativas, lo que genera tener en cuenta que la innovacion de nuevas estrategias
da pie a un cambio en ideologias socio culturales en cuanto al género, sexo y
sexualidad.

2.3 INNOVACION SOCIAL

La nocién de innovacion social ha inquietado el interés de diferentes actores para la
solucién de problemas sociales. Sin embargo, existen diversas interpretaciones
para comprender el concepto. A continuacién, se plantean algunas nociones desde
la perspectiva de diferentes autores o instituciones.

Para el autor Morales “La innovacion es una explotacion exitosa —viable y real— de
nuevas ideas con una clara orientacion al cliente, que posibilita la mejora de la
organizacién en la eficacia —en lo que se hace—, en la eficiencia —en como se hace—
0 en ambos aspectos a la vez” (Morales, 2009; 152a). La innovacion es tomada aqui
como la generacion de ideas novedosas para el fortalecimiento de procesos
institucionales, concepto que va de la mano de lo que la Cepal considera como
innovacion social, ya que estos también parten de la idea de mejorar procesos
organizativos, sin embargo le adicionan la participacion de las personas o de la
comunidad en la generacion de nuevas formas de intervencion; “la innovacion social
sSONn nuevos procesos, practicas, métodos o sistemas para llevar a cabo procesos
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tradicionales o tareas nuevas que se hacen con participacion de la comunidad y los
beneficiarios. Estos se transforman en actores de su propio desarrollo, fortaleciendo
asi el sentimiento de ciudadania” (Morales, 2009; 152b).

Por otro lado, los autores Abreu y Cruz plantean que el desarrollo de nuevas ideas
sobre modelos de organizacion y relaciones sociales podrian matizar la
construccion de nuevos tipos de intervencion, de instituciones y movimientos
sociales “la innovacion social puede involucrar la creacion de nuevos procesos y
procedimientos para estructurar el trabajo colaborativo, la introduccion de nuevas
practicas sociales en un grupo, o el desarrollo de nuevas practicas de negocios”
(Abreu & Cruz,2009; 206b).

Para llevar a cabo la construccion de nuevas formas de intervencion, el autor Abreu,
propone tener en cuenta las diferentes etapas de la innovacion social, referenciadas
por diferentes autores que han trabajado el tema.

Tabla 1. Etapas de la innovacién social

Murray, Caulier y Mulgan +« Prontitud, inspiracién y diagnostico

« Propuestas e ldeas

Consideran 6 etapas, pertinentes % Creacion de Prototipos y Piloto
para pensar sobre las diferentes - o
formas de apoyo para ayudar a * Sostenibilidad

crecer las innovaciones < Ampliacion y Difusién

< Cambio Sistémico

Wheatley & Frieze % Redes

Refieren tres etapas con enfoque + Comunidades de practica
de "utilizacién de la emergencia
para impulsar la innovacion
social” (Abreu, 2011; 143)

+ Sistemas de Influencia

Rodriguez y Alvarado «+ Definicién del problema y generacion
de ideas

Implementacion

Aprendizaje y Desarrollo

Propagacion de las Innovaciones

X3

A

X3

*

Esbozan 4 etapas donde en cada
una puede hacer elementos de
propuesta aplicables.

X3

A
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Fuente propia del estudio con base en datos suministrados por el autor Abreu
2011

Estas etapas propuestas permiten ampliar el panorama de la innovacion social y
tener claridad frente a otras formas de intervencion que tradicionalmente se han
gestionado, en la que ciertos elementos caracteristicos de la innovacion social
aportan a la construccion de nuevas intervenciones, como lo plantean Buckland y
Murillo (2014) en donde proponen cinco elementos para comprender procesos de
innovacion social.

Tabla 2. Procesos necesarios para plantear innovacion social

En términos evaluativos, aqui se
incluye la etapa de la innovacion social
gue se quiere evaluar y la herramienta
para hacerlo

Impacto Social

Hace referencia al equilibrio sostenible
de un modelo econdmico y la

Sostenibilidad Economica generacion de impacto social

Considerado por cuatro dimensiones de
la innovacioén:

. ., e Incremental a radical
Tipo de Innovacién
e Producto o Proceso
e Abierta o Cerrada

e |Intra o Entre

Refiere nuevos matices entre actores
institucionales (publico, privado, ong’s,
movimientos sociales) para nuevas
directrices de alianzas hibridas

Colaboracioén Intersectorial

Referido a la importancia de que la
innovacion social sea escalable y
replicable, en tanto genera
reconocimiento y pertinencia para que
demas instituciones lo adopten.

Escalabilidad y Replicabilidad

Fuente propia del estudio con base en datos suministrados por los autores
Buckland & Murillo 2014
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En ese orden de idas, estas variables son importantes tenerlas en cuenta al
momento de generar nuevas ideas que permitan la transformacién en
intervenciones sociales, considerando que los procesos de innovacion social se
encuentran enmarcados segun sea la necesidad por o para transformar, asi como
lo proponen los autores Abreu y Cruz (2011) en donde establecen 5 modelos para
la innovacion social que permiten comprender de una manera especifica las
necesidades a intervenir.

Tabla 3. Necesidades de transformacién para la innovacién social

MODELO CARACTERISTICAS

Diseflado por Deffuant, Huet y Amblard
(2005). Considerado a la aplicaciéon de
problemas sociales, especificamente
en la difusion del desarrollo en
productos especificos a través de los
medios de comunicacion.

Modelo basado en el individuo para la
difusion de la innovacién

Construido por Mulgan y Albury (2003)
y comprende procesos de innovacion
en los que se pueda identificar bloqueos
Modelo de Innovacién en el Sector | O promover la innovacion a través de 4
Publico componentes: generacion de
posibilidades, incubacion y creacion de
prototipos, reproduccion y ampliacion,
analizar y aprender.

Propuesto por West (2009) y refiere la
comprension de procesos comunitarios
y de colaboracion para la innovacion a
través de la teoria de aprendizaje social

Modelo de Comunidades de Innovacion
o CDI

Considerado por Moualert (2005)
estudia la innovacién social en espacios
locales, para analizar cambios a nivel
estructural para una estrategia de
innovacion

Modelo Alternativo de Innovacion Local

Esboza que existe grande ideas e
iniciativas de innovacion que
comienzan a formarse desde espacios
Modelo de Innovacion Social Local locales, enfrentando problemas locales
COmo organizaciones y movimientos

21



comunitarios, autoridades locales vy
agencias publicas

Fuente propia del estudio con base en datos suministrados por los autores
Abreu & Cruz 2011

Los anteriores conceptos de innovacion social permite comprender que ésta aporta
a la construccién de nuevas formas de organizacion social, las cuales buscan
intervenir en necesidades sociales sentidas por las personas y en las que
generalmente instituciones oficiales o privadas no han logrado atender, por lo tanto,
la innovacion también implica nuevas formas de interaccion social orientadas a
mejorar el bienestar humano, a través de la creacion de ideas que permitan un
aprendizaje replicado y difundido a las demas personas, constituyéndose en ese
sentido, nuevos modelos de intervencion social.

En ese sentido, la creacién de una estrategia comunicativa aporta en la construccion
de nuevas formas de relacion entre los jovenes universitarios y la incidencia en la
prevencion de conductas sexuales riesgosas, a través del conocimiento de
conceptos como sexualidad, género, identidad sexual, derechos sexuales y
reproductivos, en las se permita el empoderamiento de los mismos y generar
oportunidades iguales para todas las personas (hombres, mujeres, intersexuales,
lesbianas, homosexuales, travestis) garantizando el desarrollo de una sociedad
diversa, equitativa y justa.
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CAPITULO lIl. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Popayan es la segunda ciudad con deficiencia en la toleracion de la violencia contra
las mujeres, segun estudio que realizé la oficina de la Equidad de la mujer de la
presidencia de la republica con el objetivo de medir la tolerancia de la violencia
contra las mujeres.

En Popayan el 24% de las mujeres y el 26% de los hombres consideran que la mujer
solo se realiza cuando conciben hijos y el 23% de las mujeres y el 27% de los
hombres piensan que el papel mas importante de la mujer es cuidar de la casa, los
hijos y cocinar para la familia.t

Cifras que manifiestan que aun persiste la idea de que la mujer debe desempariarse
en el espacio privado, persistiendo y aumentando la brecha de desigualdad de
género en Colombia.

La Secretaria de Salud de Popayan, en el marco del programa de Salud Sexual y
Reproductiva, realiz6 en el afio 2013 un estudio de jovenes entre 10 y 19 afios sobre
embarazos en adolescentes, resaltando que el nimero de embarazadas fue de 967
adolescentes.

Segun la ENDS (2010), la problematica de embarazo en adolescentes esta dada
por la integracion de factores relacionados en su mayoria con la posibilidad de
ejercer de manera cabal los derechos sexuales y reproductivos. (Unicef, 2014; 8a).

Los embarazos en adolescentes, se encuentran determinados por aspectos como
“nivel de ingresos, nivel educativo, de acceso a informacién pertinente y de calidad,
historia de los hogares en relacién a la edad de embarazo de la madre, practicas de
crianza, comunicacion y conflictos familiares, violencia y/o alcoholismo, proyecto de
vida, abuso, violacidbn o explotacion sexual, inicio temprano de las relaciones
sexuales, decision voluntaria y consciente de quedar en embarazo o de tener
relaciones sexuales sin proteccion” (Unicef, 2014; 8b) . De esa manera, los
embarazos en los adolescentes generan un menor acceso a la educacién y posible
desempleo en el futuro, dando como resultado el incremento en los indices de
pobreza.

El éxito de la educacion sexual sobre las practicas sexuales de riesgo depende de
la capacidad de las personas para cambiar su estilos de vida, sobre lo cual influyen
las nociones de la sexualidad, la enfermedad y la muerte; cuestiones que estan
arraigadas en contextos culturales.

1 Tomado de http://elnuevoliberal.com/violencia-contra-las-mujeres-en-cauca-y-popayan-una-
realidad-que-preocupa/#ixzz4iPVTdSrV
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En la actualidad, el nUmero de estudiantes menores de 18 afios que ingresan a las
instituciones de nivel superior aumenta constantemente lo cual plantea el reto de
generar estrategias para acomparfar a estos estudiantes en el proceso de asumir
los compromisos y riesgos del entorno universitario. De igual forma, algunos
estudiantes presentan crisis de identidad que puede originar inconvenientes en la
vivencia de su sexualidad, como consumo de sustancias psicoactivas, desordenes
alimenticios, depresion o suicidio, aunque la interaccion cultural y el ambiente
académico intenten fomentar un desarrollo saludable segun (Ospina & Manrique
2007; 107).

En ese sentido, es importante la educacion en las universidades con relacion a esta
tematica, pues los adolescentes y jovenes entre 15 y 26 afios presentan mayor
vulnerabilidad a la infeccién por el VIH, embarazos a temprana edad y abortos
espontaneos. (Uribe & Orcacita, 2009; 22)

Para comprender el comportamiento de los adolescentes y jévenes es necesario
explorar e identificar las experiencias que en la cotidianidad posibilitan riesgos en la
practica de las conductas sexuales, las cuales pueden ser influenciadas por las
condiciones econdmicas y culturales actuales del contexto donde éstos se
relacionan.

Por lo tanto, para la realizacion del presente estudio fue importante identificar los
conocimientos en educacién sexual en jovenes universitarios, ya que estos son
considerados como factores protectores a practicas sexuales riesgosas, resaltando
la importancia de crear espacios en la orientacion y prevencion en educacién y salud
sexual que permita mitigar las consecuencias que las practicas en conductas
sexuales de riesgo puedan ocasionar, con el fin de propiciar espacios saludables y
participativos donde los jovenes haciendo uso de diferentes estrategias de la
comunicacién y educacién de la salud aporten al mejoramiento de su bienestar,
fomentando comportamientos y estilos de vida saludables.
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3.1. PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢, Cuales son los elementos fundamentales para la construccion de una estrategia
de comunicacién innovadora en sexualidad para la orientacion del autocuidado y
practicas sexuales responsables en jovenes universitarios pertenecientes a la
Fundacion Universitaria Maria Cano de la ciudad de Popayan (20-26 afios)?

3.2. OBJETIVOS

3.2.1. Objetivo General

Construir una estrategia de comunicacion innovadora en sexualidad para la
orientacion del autocuidado y practicas sexuales responsables en jovenes
universitarios entre los 20 y 26 afios de la Fundacion Universitaria Maria Cano de
Popayan.

3.2.2. Objetivos Especificos

e Describir la nocion de sexualidad que han construido dos jovenes universitarios
entre los 20 y 26 afos pertenecientes a la Fundacion Universitaria Maria Cano
de Popayan.

e Identificar la nocibn de conductas sexuales riesgosas de dos jovenes
universitarios entre los 20 y 26 afos.

¢ Plantear una estrategia para mitigar las practicas sexuales riesgosas en jovenes
universitarios de la Fundacién Universitaria Maria Cano
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CAPITULO IV. METODOLOGIA

Para desarrollar la estrategia comunicativa en sexualidad que fortalezca el
autocuidado y practicas sexuales responsables se utilizd inicialmente la
metodologia cualitativa tomando como principales herramientas la etnografia y la
entrevista, las cuales permitieron hacer un acercamiento para determinar algunos
conceptos y practicas tanto de la sexualidad como de la comunicacion, de los
jovenes en el ambiente universitario. Este enfoque permiti6 ademas, utilizar
diversas estrategias metodologicas y potenciar la complementariedad de los
métodos, los cuales se interesan por la construccion de la personay la conformacion
del tejido social, no basandose en la busqueda de verdades absolutas, sino mas
bien en una comprensién detallada de las perspectivas de las personas con las
cuales se interactua.

Posteriormente para la recoleccion de datos se utilizd la encuesta, como
herramienta cuantitativa, la cual permitié la obtencion de informacion a través de un
cuestionario google que se envié a los correos institucionales de los estudiantes.
Por medio de esta encuesta tuvimos informacion sobre los medios de comunicacion
y las redes sociales que mas utilizan estudiantes de diferentes semestres.

4.1. RECOLECCION DE DATOS

4.1.1. Recoleccién Cualitativa de datos

La etnografia nos permitio realizar una observacion inicial de la realidad e identificar
la necesidad de crear una estrategia innovadora para la difusion de temas referentes
a la sexualidad en jovenes universitarios y realizar la posterior categorizacion de las
variables, teniendo en cuenta la relacion establecida con la poblacion.

Posteriormente, se aplicd la entrevista como una herramienta que se enfoca en
obtener informacién sobre la vida, en general, o sobre un tema, proceso o
experiencia concreta de una persona. A través de ésta, se pretende conocer lo qué
es importante y significativo para los jévenes, llegar a comprender como ven,
clasifican e interpretan su mundo en general o algin ambito o tema que nos interese
para la investigacion en particular.

El valor de esta herramienta de recoleccion, es ayudar a recoger los testimonios
desde la voz viva de los protagonistas y actores sociales, lo que facilita que a partir
de un saber individual, se dé la reconstruccion del sentido social, basado en
experiencias particulares tomando como unidad muestral dos jovenes, un hombre y
una muijer, pertenecientes a la Fundacién Universitaria Maria Cano.
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4.1.2. Recolecciéon Cuantitativa de datos

La encuesta se aplico aleatoriamente a 95 estudiantes en edades entre los 16 y 26
afos para identificar la tendencia en cuanto al medio de comunicacion mas utilizado
por los jovenes y asi mismo establecer el tipo de canal en la difusidn de la estrategia.

Esta se utiliz6 como herramienta para la obtencion de datos, empleando
procedimientos estandarizados de interrogacion, con preguntas como: cual era el
medio de comunicacion del que recibian mayor informacion, entre television,
internet, radio, revistas, libros y teléfono inteligente; o cual de las siguientes redes
sociales era la que mas utilizaban, entre Facebook, Instagram, Twitter, Snapchat,
Whatsapp, youtube, Tinder.

4.2. CREACION DE LAS ESTRATEGIA COMUNICATIVA

Con base a los hallazgos de la encuesta, se disefié la estrategia comunicativa
utilizando imégenes o gifts, que seréa difundida a través de whatsapp y la cual tendra
como objetivo cautivar la atencion de los jovenes que se enlazaran por medio de un
link que los conecte directamente con el fan page enlazado a Facebook, en donde
se abordan todos los temas relacionados a la salud sexual y reproductiva y las
conductas de riesgo asociadas al mismo, por medio de imagenes y textos cortos
informativos.
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CAPITULO V. RESULTADOS
5.1. PRESENTACION DE LOS HALLAZGOS
5.1.3. Encuesta

e Laencuesta electronica, arrojé que el 77% de la poblacién encuestada utiliza
la Internet como medio de comunicacién para acceder a la informacion,
seguido del teléfono inteligente con un 19%.

Figura 1. Medios de comunicaciébn mas utilizados por los jévenes de la
Fundacién Universitaria Maria Cano seccional Popayan

éDe los siguientes medios seleccione el
gue mas utiliza para acceder a diferentes
tipos de informacion?

M Internet
m Teléfono Inteligente
mTv

Libros

Encuesta diagndstica. Cuestionario electronico Google 2017
e Lapoblacién encuestada respondié que Whats app y Facebook son las redes

sociales mas utilizadas con un 73% y un 17% de seguidores
respectivamente.
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Figura 2. Redes sociales mas utilizadas por los estudiantes de la Fundacion
Universitaria Maria Cano seccional Popayan.

é¢De las siguientes redes sociales, seleccione

la que mas utiliza?.
3%

B Whatsapp
7%
B Facebook

M Youtube

Instagram

Encuesta diagnoéstica. Cuestionario electrénico Google 2017

5.2. Historias de vida
El acercamiento con los jovenes se hizo a través de las historias de vida, en las
cuales narraron sus vivencias significativas relacionadas a la sexualidad y cémo la

viven, evidenciando la falta de educacién en casa, en colegios y universidades en
temas relacionados con educacion sexual y reproductiva.
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Nombre: Jests Anibal Samanate

Edad: 26 afos

¢ Qué estudia?: Fisioterapia

¢Donde vive?: Hace tres afos vive en Popayan

¢De queé lugar proviene?: Isnos - Huila

¢ Tiene hijos?: No

“Yo pienso que lo mas importante y vale resaltar es que la sexualidad es una
experiencia de vida y se tiene que asumir como tal ... lo importante es asumirla con
responsabilidad, con tranquilidad, sin prejuicios, en todos los sentidos, en todo lo que
conlleva la sexualidad independientemente del rol que usted desempeiie en la vida”
“... es importante aprender asumir ese rol en la vida y hacerlo parte del proyecto de
vida, cuando uno hace eso parte del proyecto de vida, cambia la perspectiva de sexo,
cambia la perspectiva de prevencion sexual, cambia la perspectiva de todas esas cosas,
ya uno llega a enfocarse”

“Cuando usted hace parte la sexualidad de su proyecto de vida usted se empieza a
proteger, voy a decir en cuanto al sexo como tal, usted se protege como cuando usted

se protege de una gripa”
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Parte Contextual

Nombre: Carolina Cajas Santacruz

Edad: 23 afios

¢ Qué estudia? Estudio Fisioterapia

¢Dbénde vive? Vivo en una vereda que se llama Pueblito Alto

¢De queé lugar proviene? Vengo del Putumayo, pero casi toda mi vida la he vivido aca en
la ciudad de Popayan

¢ Tiene hijos? Si

“Para mi significa lo mismo sexualidad a sexo, es como el contacto directo en la intimidad”
“En mi casa no se hablaba del tema, siempre he vivido con mi papa... él siempre ha sido
como muy rigido, como muy a la antigua entonces ¢l siempre ha tenido como un tabr”
“Las cosas que he aprendido, pues gue he escuchado han sido como en la universidad, entre
amigos que uno pregunta o se cuenta, en el internet”

“...son mis papas pues yo pienso que ellos estan en el deber y en el derecho de ensafiarme
por lo menos las cosas entre comillas basicas o necesarias, para yo adquirir los
conocimiento, eso por un lado y por otro lado pienso que en los colegios y en la universidad

es siper importante porque es un proceso larguisimo que estamos cinco afios”

“Yo diria que lo més importante es terminar tu carrera universitaria, tu especializacion, tu
maestria, tener algo estable tanto econémico, tu como persona, o sea haber adquirido como

tu madurez de tener una responsabilidad de tener un hijo y luego si tenerlo”.
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5.3. CREACION DE LA HERRAMIENTA DE COMUNICACION

Basado en los anteriores resultados y teniendo en cuenta que el medio de
comunicacién mas utilizado por los jévenes de la Fundacion Universitaria Maria
Cano es la Internet y las percepciones de los entrevistados apuntan a la necesidad
de educacion en aspectos relacionados con la salud sexual y reproductiva, se crea
con un equipo de disefiadores un gif llamativo en colores negro y amarillo que
cautivan la atencion y despiertan la curiosidad en el receptor.

El gif se difundira masivamente a través de la aplicacion WhatsApp y constara de 5
momentos, el primero, es la alerta para que comiencen a interactuar el emisario y
el receptor, el segundo, tendra como objetivo cautivar con la frase “Ahh! Que rico”
para mantener la atencion de los usuarios, el tercero, tiene implicita la frase “Pero
€s mas rico si conoces sobre sexualidad”, la cual introduce al espectador en el tema
a tratar, el cuarto, confirma la curiosidad de nuestro receptor con la frase “Huy, que
rico” y finalmente la quinta imagen muestra el nombre de la estrategia “Vamos a
hablarlo”, la cual direccionara al fan page enlazado a Facebook, en el que
encontraran conceptos, imagenes y cortos textos educativos sobre el tema.

La fan page, esté disefiada en un formato visible para Facebook, que fue la red
social que los universitarios escogieron como la mas visitada después de whats app,
de modo que constituye un componente diferenciador e innovador respecto al resto
de herramientas ya existente que abordan temas de salud sexual y reproductiva en
Colombia.

Dentro de la fan page, los universitarios podran encontrar informacion veridica,
dinamica y resumida, descrita en memes educativos que podran replicar a través
de sus redes sociales y teléfonos inteligentes, como una herramienta multiplicadora
de conceptos como: orientacion sexual, sexualidad, genitalidad, derechos sexuales
y reproductivos, identidad sexual, enfermedades de transmisién sexual y conductas
sexuales riesgosas entre otras.
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A continuacién se presenta la secuencia del gif.

Figura 3. Imagenes paso a paso del gif interactivo

https://www.facebook.com/Vamos-A-Hablarlo-1748141755486879/

Figura 4. Fan page: Vamos a Hablarlo

€« c ‘ @ Esseguro | https://www.facebook.com/Vamos-A-Hablarlo-1748141755486879/
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610p. m.
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5.4. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Una vez realizada la recolecciéon de informacion y llevado a cabo el procesamiento
de los datos arrojados en las encuestas y entrevistas, se realizé una interpretacion
de los relatos, identificando elementos significativos para el desarrollo de la
estrategia comunicativa en sexualidad.

El siguiente analisis se hace, a patrtir, de las entrevistas concedidas por los jovenes,
pues permitieron que se estableciera un contacto directo entre ellos y nosotras, para
conocer de sus vidas, de sus deseos y sus sentimientos, a través de sus relatos, lo
cual fue fundamental para identificar los conocimientos en sexualidad y conductas
sexuales de riesgo que ellos tienen, desde la investigacion cualitativa.

En cuanto, a los resultados obtenidos con la aplicacion de la entrevista, se evidencié
gue Carolina, una de las entrevistadas identifica la nocion de sexualidad como el
acto sexual o tener relaciones sexuales, “no tengo una definicion concreta de qué
es sexualidad, pienso que es tener relaciones sexuales, para mi es o mismo
sexualidad a tener relaciones sexuales.” evidenciando en este punto que no tiene el
conocimiento claro sobre el significado de la sexualidad.

Por el contrario, Anibal expresé que la “sexualidad es una experiencia de vida, es
una necesidad y hace parte del ser humano, no es igual a tener relaciones sexuales,
aungue esta ultima hace parte de la sexualidad” evidenciandose en ese sentido que
tiene claridad en el concepto, estableciendo la diferencia entre sexo y sexualidad.

Con relacion a la categoria sobre la identificacion de las conductas sexuales de
riesgo, se evidencié que Anibal asocia como practica riesgosa la desinformacién de
la sexualidad o los tabus o prejuicios que se tienen sobre el tema, ya que esto hace
gue la sexualidad sea mal abordada, por lo que puede ser un factor de riesgo dentro
de las practicas sexuales. Carolina asocia las conductas sexuales riesgosas, como
el hecho de adquirir algun tipo de enfermedad o tener relaciones sexuales sin el
consentimiento de la persona.

En ese sentido, se evidencia que aunque los jévenes identifican algunas conductas
sexuales de riesgo, aun asi no identifican todas las conductas sexuales riesgosas,
pues aparte de la no informaciéon de la sexualidad y de tener relaciones sexuales
sin proteccion, existen otras mas.

Asi mismo, se evidencia que los temas relacionados a la sexualidad a través de la
educacién sexual fueron adquiridos por amigos, instituciones educativas o la
universidad y no desde el ambito familiar como primer espacio de socializacion,
pues ambos coinciden en que estos temas son considerados por sus familias como
un tabu y por lo tanto no se abordan.
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Se puede entablar en ese sentido la importancia de orientar y educar sobre la
sexualidad en los espacios universitarios, ya que se evidencia que en estos ambitos
es donde los jovenes adquieren mas conocimientos de la sexualidad, no solo a
través de la orientacion que la universidad pueda implementar, sino también a través
de su grupo de amigos y los diferentes medios de informacion evidenciandose la
internet como el medio con mas tendencia ultimamente en cuanto al acceso de la
informacion.

“...Con mis amigos si se ha hablado del tema, mas que todo, pues tengo muchos
amigos que estéan en el tema de la salud, entonces pienso que eso se maneja
como mucha mas libertad y se discuten esos temas, si hemos hablado de
sexualidad, de sexo”. (Anibal, universitario entrevistado, Popayan Cauca)

“...pienso que en los colegios y en la universidad es super importante educar en
sexualidad, porque es un proceso larguisimo que estamos, cinco afios por ejemplo
estudiando, entonces pienso que se puede hacer un trabajo asi super chévere en
el sentido de lo mismo, o sea enfocado siempre a lo mismo, en dar capacitaciones

ensefandoles a los estudiantes sobre todo el tema que abarca la sexualidad”
(Anibal, universitario entrevistado, Popayan Cauca)

En ese orden de ideas, consideramos que construir una herramienta comunicativa
sobre sexualidad, es una manera de informar, educar y formar a los jovenes en
salud sexual y reproductiva, mas all4 de la genitalidad o explicacién de métodos
preventivos. Como lo plantea el autor Barragan, “La educaciéon sexual la
entendemos como el proceso de construccién de un modelo de representacion y
explicacion de la sexualidad humana acorde con nuestras potencialidades con el
anico limite de respetar la libertad de los demas, y en este sentido es necesario
analizar criticamente los fundamentos de los modelos que se nos proponen,
contrastar diversos modelos, conocer otras culturas y la propia historia del
conocimiento sexual” (Barragan, s.f.; 18).

En ese sentido, como elementos para el desarrollo de la estrategia comunicativa,
consideramos importante la aclaracion de algunos términos que hacen parte de la
salud sexual y reproductiva, empezando por el concepto de sexualidad, pues en la
medida en que esta sea considerada como un proceso de aprendizaje que se
manifiesta y evoluciona a lo largo de todo el ciclo vital y forma parte inseparable de
quiénes somos, se va desmitificando el concepto y se va empoderando a los
jovenes en la identificacién e interiorizacion de las conductas sexuales de riesgo
como parte fundamental de sus vidas, ademas de promover el autocuidado de los
mismos para la practica de una sexualidad responsable.

“Otra de las conductas de riesgo, como le digo a pesar de que estamos en pleno
siglo XXI, a pesar de que hay mucha mas libertad, se siguen teniendo muchos
prejuicios, muchos tabus, no se tocan los temas o se abordan desde una
perspectiva equivoca, entonces abordamos la sexualidad muchas veces desde el

35



simple uso del preservativo... pero no es solamente eso, como si la sexualidad
fuera una parte secundaria de la vida y no como si tuviera que ser como parte de
un proyecto de vida de la persona” (Anibal, universitario entrevistado, Popayan
Cauca)

“En mi casa no se hablaba del tema, mi papa siempre ha sido como muy rigido,
entonces €l siempre ha tenido como un tabu por decirlo asi a la hora de hablarme
o explicarme algo de tema, las cosas que he aprendido, pues que he escuchado
han sido como en la universidad, entre amigos que uno pregunta o en el internet”
(Carolina, universitaria entrevistada, Popayan Cauca)

Los mitos y tabues son creencias que a nivel cultural se van “naturalizando” y pasan
de una generacion a otra recogiendo imaginarios colectivos. Muchos de estos mitos
limitan la expresion de sentimientos, emociones y el ejercicio de los derechos
sexuales y reproductivos, por ello la importancia de aclarar conceptos en torno a la
sexualidad y el género.

Asi mismo, otro de los elementos importantes es la identificacion de las diferentes
conductas sexuales riesgosas, ya que precisamente orientar en este tema mas alla
de evitar la transmisién de enfermedades o embarazos no deseados en mujeres
jovenes, el conocimiento de estas también permite interiorizar la sexualidad como
algo inherente a la vida misma y de esa manera se logra empoderar a los jovenes
en los derechos sexuales y reproductivos, previniendo el incremento en la
desigualdad de género, pues algunas de las consecuencias de no conocer las
practicas sexuales riesgosas contribuye a continuar reproduciendo diferentes
ideologias entorno a la sexualidad y al género, por ejemplo, algunas creencias estan
basadas en que la maternidad es la realizacion de la mujer, lo que culturalmente a
los hombres se les absuelve de la responsabilidad de asumir la paternidad y las
relaciones sexuales, mientras que a la mujer se le exige ser madre y prevenir un
embarazo, o los hombres no controlan sus deseos sexuales, y por el contrario, la
mujer infiel es considerada como una prostituta, ideas que justifican las relaciones
sexuales indiscriminadas, desprotegidas e irresponsables de los hombres, y la
utilizacién de las mujeres como objetos de satisfaccion sexual. Asi mismo, la
identificacion de las conductas sexuales de riesgo permite generar autocuidado en
los jovenes para la promocién de una sexualidad responsable.
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5.5. PROYECCION DE LA ESTRATEGIA COMUNICATIVA

Como lo habiamos manifestado anteriormente la difusion de las ideas son
importantes en tanto genera un cambio a los diferentes grupos sociales, para
Rogers y Shoemaker la comunicacion es indispensable para cambiar la sociedad a
través de tres elementos, inventar, como el proceso por el cual se establece nuevas
ideas, difundir, como el medio por el cual esas ideas nuevas se transmiten o
comunican a un sistema social y las consecuencias como los cambios que se
generan en el sistema social a través de la adopcion o rechazo de esas ideas
nuevas. “el cambio sobreviene cuando el uso o el rechazo de la innovacién produce
efectos. Por lo tanto el cambio social es uno de los efectos de la comunicacion”
(Rogers & Shoemaker, 1974; 7)

Lo anterior se explica en la medida en que un individuo transmite un mensaje a
través de un canal de comunicacion causa que los receptores modifiquen patrones
en conductas existentes.

“‘En esencia el concepto de cambio social, comprende ademas del proceso de
comunicacion, las consecuencias individuales y sociales de aceptar o rechazar una
innovacion” (Rogers & Shoemaker, 1974; 12)

Por lo tanto, consideramos que la construccion de la estrategia comunicativa para
la orientacion en salud sexual y reproductiva, es innovadora en tanto que aporta a
través de la educacion sexual, elementos de la sexualidad importantes a desarrollar
y aclarar para la desmitificacion de la misma y generar un empoderamiento en los
jovenes de su sexualidad como parte importante a considerar en la construccion del
proyecto de vida, pues en los estudios indagados sobre la forma en que han
abordado la salud sexual ha sido a través de la promocion y prevencion de
enfermedades de transmision sexual o embarazos no deseados difundidos por
medio de cartillas, libros o textos dirigidos especialmente a educadores y personal
de la salud quienes en su quehacer abordan estos temas con nifios, jévenes o
adultos.

En ese sentido, no solo desde el contenido es innovadora, sino también en cuanto
el formato de difusion, puesto que no se encontré la utilizacién de la herramienta
whatsapp como medio por el cual se transmite el mensaje en salud sexual.

En ese orden de ideas y tomando en cuenta lo que los autores Abreu y Cruz
plantean con relacién a la innovacion social, como el desarrollo de nuevas ideas
sobre modelos de organizacion y relaciones sociales, las cuales podrian establecer
la construccion de nuevos tipos de intervencion, proponemos que sean los mismo
jovenes quienes crean semilleros de investigacion relacionado a la salud sexual,
teniendo en cuenta que actualmente en la institucidn no existen estos espacios, por
lo tanto la creacion de estos es un elemento fundamental en tanto que permite
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continuar estudiando la tematica y se genere un empoderamiento de la misma como
nuevas formas de intervencion a través de la generacién de nuevas practicas
sociales difundidas por medio de diferentes canales de comunicacion y se permita
generar transformaciones en cuanto a la perspectiva de la tematica en los jovenes,
especialmente los que se encuentran cursando los primeros semestres como factor
de prevencién en conductas sexuales riesgosas.

En ese sentido, proponemos que lo anterior se continde reproduciendo y se
convierta como una de las maneras de comenzar a mitigar las précticas riesgosas
en los jovenes universitarios a través de diferentes formas, como por ejemplo la
creacion de la semana de la sexualidad en donde se establezcan actividades
diferentes cada dia, como cine foros, conversatorios, socializar experiencias de vida
importantes y que los mismo jovenes sean quienes a través de la proyeccion social
de la universidad continden replicando el mensaje en sectores vulnerables de la
ciudad de Popayéan y del departamento del Cauca como un factor no solo preventivo
desde las practicas sexuales riesgosas, sino como ya lo habiamos mencionado
anteriormente un factor empoderador de la sexualidad como algo inherente e
importante en la construccion del proyecto de vida de los seres humanos.

“...decidimos tener relaciones sin proteccion y ahi quede en embarazo, él me
acompafo en el embarazo y después ya por motivos externos nos separamos...yo
les diria a los jévenes como tomarse una pausa por un tiempo o pensar y decir
realmente es lo que yo quiero o simplemente en mi caso entre comillas por cumplir
un capricho, no estoy diciendo que mi hijo no sea importante para mi, sino que no
se 0 sea me cambio la vida y me complicé mucho las cosas en el sentido de la
universidad, en mi vida personal, todo...” (Carolina, universitaria entrevistada,
Popayan Cauca)
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