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a. TITULO

PROGRAMA DE ORIENTACION SEXUAL CON ENFOQUE
HUMANISTA PARA LOS ALUMNOS-ALUMNAS DE OCTAVO A
DECIMO DE BASICA DE LA ESCUELA ESPECIAL “SAN JOSE
DE CALASANZ” DE LA CIUDAD DE CUENCA, ANO LECTIVO
2014 — 2015.



b. RESUMEN

La presente tesis hace referencia a PROGRAMA DE ORIENTACION
SEXUAL CON ENFOQUE HUMANISTA PARA LOS ALUMNOS-ALUMNAS
DE OCTAVO A DECIMO DE BASICA DE LA ESCUELA ESPECIAL “SAN
JOSE DE CALASANZ” DE LA CIUDAD DE CUENCA, ANO LECTIVO 2014
— 2015. Elaborado de acuerdo al reglamento de la Universidad Nacional de

Loja.

Se formul6é un objetivo general que fue: Proponer y aplicar un Programa de
Orientacion Sexual para estudiantes de octavo a décimo de Bésica de la
Escuela Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca, en el afio
lectivo 2.014 - 2.015.

Los métodos utilizados para la elaboracion del presente trabajo investigativo
fueron: Inductivo — Deductivo, Descriptivo. Las Técnicas e Instrumentos
fueron: Observacién, encuestas, entrevistas, talleres, para identificar, disefiar
y ejecutar el Programa de Orientacion sexual con enfoque humanista para
los alumnos-alumnas de octavo a décimo de basica de la Escuela Especial
“San José de Calasanz de la ciudad de Cuenca.

Luego de hacer las respectivas investigaciones se concluye que 45% de
padres de familia y/o representantes no estan preparados/as para
comprender y orientar a sus hijos/as en los cambios sexuales y

comportamentales propios de la adolescencia.

Por eso se determina que el nivel de preparaciéon de los padres y/o
representantes para la formacibn sexual de sus hijos/as y/o
representados/as de los alumnos/as de octavo a décimo de la Escuela
Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca es muy limitado y
esto repercute a la hora de guiar.

El programa de Orientacion Sexual con enfoque Humanista se hace
necesario debido a que un elevado numero de padres de familia y/o
representados/as él 62% no vivieron los cambios de sus hijos/as ylo
representados con paciencia, confianza, comunicacion y sin dificultad.

2



ABSTRACT

This thesis refers to the SEXUAL ORIENTATION PROGRAM WITH
HUMANISTIC FOCUS FOR THE STUDENTS BETWEEN EIGHT AND
TENTH GRADE OF THE BASIC LEVEL AT THE SPECIAL SCHOOL "SAN
JOSE DE CALASANZ" IN THE CITY OF CUENCA, ACADEMIC YEAR 2014
- 2015. This thesis was elaborated according to the norms of the Universidad
Nacional de Loja. The general objective was: The proposition and application
of a Sexual Orientation Program for the students between eight and tenth
grade of the Basic Level of the Special School "San José de Calasanz" in the

city of Cuenca, for the academic year 2014 - 2015.

The methods used for the elaboration of this research project were: Inductive
- Deductive, Descriptive. The technics and instruments were: Observation,
surveys, interviews, workshops, in order to identify, design and execute the
Sexual Orientation Program with humanistic focus for the students between
eight and tenth grade of the Basic Level of the Special School "San José de

Calasanz" in the city of Cuenca.

After conducting the research, the conclusion is that 45% of the parents
and/or legal representatives are not prepared to understand and guide their
children through the sexual and behavioral changes that take place during

the puberty.

Therefore it is stated that the level of preparation of the parents and/or legal
representatives is very limited for the sexual orientation and guidance of their
children, who are between eight and tenth grade of the Special School "San
José de Calasanz" in Cuenca. This has implications for the children’s

guidance process.

The Sexual Orientation Program with Humanistic focus becomes necessary
as up to 62% of the parents and legal representatives did not experience the

changes of their children with patience, confidence, communication and ease



c. INTRODUCCION

La presente investigacion cuyo tema es, Programa de Orientacién Sexual
con Enfoque Humanista para estudiantes de octavo a décimo de basica de
la Escuela Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca, en el
afo lectivo 2014 — 2015, es de transcendental importancia ya que la misma
nos permitira guiar de manera natural y sin tabues a los adolesncentes que

asisten a la Institucion.

Una adecuada Orientacion Sexual, nos permitira desarrollar en nuestros
adolescentes autoestima, respeto, autorrealizacion, estabilidad frente a si
mMismos y a sus responsabilidades en la vida y contribuird a la prenviencion

de los diferentes tipos de abusos.

Los objetivos especificos que se plantean son:

-Identificar el nivel de preparacion de los padres y madres de familia para la
formacién sexual de sus hijos-as de octavo a décimo de basica de la
Escuela Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca.

-Disefar el Programa de Orientacion Sexual con Enfoque Humanista para
estudiantes y padres de familia de octavo a décimo de bésica de la Escuela
Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca.

-Ejecutar el programa de Orientacion Sexual para probar su eficacia,
sefalando los beneficios que han recibido los estudiantes y padres, madres
y/o representates de los alumnos-as de octavo a décimo de basica de la
Escuela Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca.
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La metodologia utilizada para la elaboracion del presente trabajo
investigativo es: Método Descriptivo, Inductivo, Deductivo. Las técnicas e

instrumentos son: la observacion directa encuestas, entrevistas y talleres.

Los referentes tedricos de la presente investigacion constan de dos capitulos

gue son los siguientes:

El capitulo primero contiene: Breve Resefia de la Escuela Especial “San
José de Calasanz”, Estructura Curricular, Definicion de Discapacidad, Tipos
de Discapacidad, Tipos de Discapacidad que atiende la Escuela Especial

“San José de Calasanz’.

El capitulo segundo contiene: Definicion de Sexualidad, Prejuicios y mitos
conrespecto a la sexualidad, Caracteristicas de la Sexualiad (Freud,
Erickson, Psicologia Humanista), Discpacidad y Sexualidad, La Familia
frente a la sexualidad de su hijo-a con discapacidad, ¢Cuando debemos
hablar de sexualidd con nuestros hijos?. Orientaciones sobre sexualidad y
Educacién en Personas con Discapacidad, Andlisis de las actividade de

Orientacion Sexual en la Escuela Especial “San José de Calasanz”.



d. REVISION DE LITERATURA

CAPITULO |

> Breve reseina de la Escuela Especial “San José de Calasanz”

La Escuela Especial “San José de Calasanz” nace como Talleres
ocupacionales N° 061 SD-DINEPP, los mismos que son creados el 03 de
Julio de 1996 bajo la iniciativa de la Tec. Eulalia Torres y con el apoyo de
los Padres Escolapios, sobre todo del padre Antonio Alonso, quien con
espiritu altruista colaboré a esta causa proporcionando un ambiente fisico

adecuado donde funcionarian dichos talleres.

El Centro de Talleres Ocupacionales “San José de Calasanz” queda
registrado en el Consejo Nacional de Discapacidades (CONADIS) el 17 de
agosto de 1997.

Luego de dos afios de funcionamiento y bajo la coordinacion del Padre
Escolapio Jesus Vasquez, se siente la necesidad de crear un nuevo espacio
para los nifilos (as) con retardo mental y déficit atencional. Se gestiona la
creacion de la Escuela Especial “San José de Calasanz”, cuyo Acuerdo N°
0042 es emitido por el Ministerio de Educacién y Cultura a través de la
Direccion de Educacion del Azuay con fecha 11 de junio de 1998 que

confiere personeria juridica a la Escuela Especial San “ José de Calasanz ”.

En Septiembre del 2001 la Directora de la Institucion Tec. Eulalia Torres, en
Quito inicia la gestion con la Junta Nacional de Defensa del Artesano (JNDA)
para hacer realidad el proyecto de hacer de los Talleres un Centro de
Formacion Artesanal con facultad de otorgar titulos artesanales que permita,
de esta manera, a los jovenes con habilidades diferentes crear una
microempresa con el apoyo de sus padres. Los alumnos(as) graduados
saldrian como artesanos y contarian con el respaldo de los derechos que les

otorga la Ley del Artesano. (Molina, 2010)



» Estructura curricular.
Actualmente la Escuela Especial San José de Calasanz cuenta con la oferta
educativa de Educacion Basica para personas con escolaridad inconclusa

con o sin discapacidad y Mencion Artesanal.

La Educacion Inconclusa atiende a: la poblacién que no ha concluido o que
ha abandonado el sistema educativo ordinario, brindando la oportunidad de

concluir los estudios en los diferentes niveles y sub niveles educativos.

En cuanto a la formacion misma, esta dividida en tres secciones, a saber:
Escuela, Orientacion Vocacional y Talleres: octavo — décimo de bésica

(basica superior).

- Escuela: Comprende de primero hasta séptimo de basica y cubre de seis a

siete afios de formacion, de acuerdo a las capacidades de cada nifio(a).

- Octavo - Décimo: En octavo pasa por todos los talleres. Recibe formacién
académica de 8:00 - 10:30 y de 11:00 - 13:00 en talleres.

En noveno y décimo el alumno/a asiste al taller que eligi6é para capacitarse y
perfeccionarse. Ademas puede asistir a otro taller complementario para su
formacion. Su capacitacion en él taller o talleres escogidos dura tres afios,
después de los cuales recibira la certificacion de terminacion de la
Educacion Basica y la mencion artesanal. Reciben formacion en talleres de
8:00 a 10:30 y formacion académica de 11:00 — 13:00

Luego de terminado el colegio y recibir la certificaciéon y titulacion artesanal
él, la educando que desea puede realizar uno o dos afios de pasantia en el
aula de Actividades de Vinculacion a la Comunidad, para de ahi realizar su

insercién en el mundo laboral. (Calasanz, 2014)

» Definicion de Discapacidad.
La discapacidad es aquella condicion bajo la cual ciertas personas presentan
alguna deficiencia fisica, mental, intelectual o sensorial que a largo plazo

afectan la forma de interactuar y participar plenamente en la sociedad.



La Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad, aprobada por la ONU en 2006, define de manera genérica a

quien posee una o mas discapacidades como “Persona con Discapacidad”.
Persona con discapacidad.

“‘Es toda aquella que, como consecuencia de una o mas deficiencias
fisicas, mentales, intelectuales o sensoriales, con independencia de la causa
que la hubiera originado, ve restringida permanentemente su capacidad
bioldgica, sicolégica y asociativa para ejercer una 0 mas actividades
esenciales de la vida diaria”. (ONU, 2006)

» Tipos de Discapacidad.

Las discapacidades se clasifican en:

v' Discapacidad Sensorial:
Es la alteracion o deficiencia que afecta de forma parcial o total a los

sentidos de la vision y audicion.

-Discapacidad Auditiva: Se la define como la limitacibn sensorial que
presenta una persona con relacion al sentido de la audicion que puede

afectar a uno o ambos oidos (unilateral o bilateral).

-Discapacidad Visual: Es una limitacion sensorial severa o la ausencia de
la capacidad de ver, que ocasiona dificultades importantes para identificar
visualmente tanto a personas como a objetos, para orientarse, ubicar el

entorno y sus caracteristicas.

-Sordo ceguera: Discapacidad multisensorial, caracterizada por la pérdida

de la vista y el oido que puede ser parcial o total.

v' Discapacidad Intelectual.

“La Discapacidad Intelectual (DI) se caracteriza por limitaciones significativas
tanto en el funcionamiento intelectual como en la conducta adaptativa, tal
como se expresa en habilidades adaptativas conceptuales, sociales y

practicas; esta discapacidad se origina antes de los dieciocho anos” Se



acompafa de limitaciones significativas de la habilidad adaptativa propia de
por lo menos dos de las siguientes areas de habilidades:

- Comunicacion.

- Cuidado de si mismo.

- Vida doméstica.

- Habilidades sociales — interpersonales.

- Autocontrol.

- Habilidades académicas funcionales.

- Trabajo.

- Ocio.

- Salud.

- Seguridad.

Debemos tomar en cuenta las siguientes dimensiones:

- Dimension |, habilidades intelectuales.

- Dimension Il, conducta adaptativa. (Conceptual, social, practica)
- Dimension lll, participacion, interacciones y roles sociales.
- Dimensioén 1V, salud (fisica, mental, etiol6gica)

- Dimension V, contexto (ambiente y cultura)

v Discapacidad Fisico Motora.
Es una alteracion y/o limitacién de la capacidad del movimiento que afecta
en distinto grado a las funciones de desplazamiento o manipulacién que

limita a la persona en su desarrollo personal y social.



Clasificacion:

- Si afecta 0 no al sistema nervioso central o periférico, o por lesiones

medulares traumaticas y/o progresivas.

- Si afecta al sistema locomotor éseo, articulatorio y muscular.

- Malformaciones congénitas.

- Afecciones congénitas sistémicas o generalizadas del esqueleto.
- Alteraciones articulares.

v' Trastornos Generalizados del Desarrollo.

Los trastornos generalizados del desarrollo conforman un sistema
heterogéneo, que estd organizado en procesos nheurobiolégicos, que
desarrollan un déficit en maltiples areas funcionales, llevando al nifio, nifia i/o

adolescente a una alteracion amplia y generalizada en su desarrollo.

v' Tipos de Trastornos Generalizados del Desarrollo.

-Sindrome de Asperger.

Es casi imperceptible el trastorno durante los tres primeros afios de vida, ya
que durante este periodo, expresan palabras simples y frases
comunicativas. A pesar de ello, cuando va madurando su lenguaje, su
entonacién es monétona y exhibe una limitacion en el uso de gestos,
presenta escasa habilidad para mantener una comunicacion con dialogos ya
que sus intereses son restringidos, repetitivos y basados en temas

concretos; no puede entender una broma, una ironia o una metéfora.

La inteligencia es promedio o ligeramente superior; por lo general su
habilidad para lo abstracto y la memorizacion es excelente; se caracteriza
por el interés en uno o dos temas, hasta el punto de excluir a todos los
demas. Este Unico interés y dedicacion puede llevarles a grandes logros en

la vida académica y profesional.

Sus mayores barreras estan en la comunicacion social, en establecer

amistad y empatia, que sumadas con alteraciones en la motricidad gruesa y
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fina, les dificulta la interrelacion en la escuela, por lo que muchas veces
estos nifios, nifias y/o adolescentes son victimas de burlas y desprecios
(bulling).

-Autismo

El autismo es un repliegue de la personalidad sobre si mismo que afecta al
lenguaje de comunicacion y que incide en las relaciones sociales,

ocasionando un comportamiento restringido, repetitivo y estereotipado.
-Sindrome de Down.

Es un trastorno genético causado por la presencia de una copia extra del
cromosoma 21 (o una parte del mismo), en vez de los dos habituales
(trisomia libre o regular, translocacion, mosaismo, o trisomia mosaico),
caracterizado por la presencia de un grado variable de discapacidad
intelectual y unos rasgos fisicos peculiares que le dan un aspecto

reconocible.

v' Multidiscapacidades

Se refiere a los nifios, nifias, adolescentes que presentan dos o mas
discapacidades (intelectual, fisica motora, sensorial, mental). Si bien es
cierto que se deben tomar como referencia las particularidades de cada una
de las discapacidades que presenta, por otro lado se lo debe considerar

como un ser Unico, con caracteristicas y necesidades propias.

Para determinar las areas y como evaluar, se tomara en cuenta los criterios
de cada discapacidad. Ademas es importante realizar una valoracion
funcional con el fin de desarrollar habilidades para mejorar su calidad de
vida. (Vicepresidencia de la Republica & MEC. 2011).

» Tipos de discapacidad que atiende la Escuela Especial San
José de Calasanz.

La Escuela Especial San José de Calasanz atiende a nifios/as, jovenes y

adultos/as, con:
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-Discapacidad Intelectual.
-Discapacidad Fisica.

-Sindrome de Down.
-Discapacidad Auditiva.
-Discapacidad Visual. (baja vision)
-Autismo.

-Multidiscapacidad.

CAPITULO Il

> Definicién de Sexualidad.

La sexualidad es el conjunto de las condiciones anatémicas, fisioldgicas y
psicolégicas que caracterizan a cada sexo. El término también hace
referencia al apetito sexual (como una propension al placer carnal) y al

conjunto de los fendmenos emocionales y conductuales vinculados al sexo.

Para la Organizacibn Mundial de la Salud (OMS), la sexualidad humana
abarca tanto las relaciones sexuales (el coito) como el erotismo, la intimidad
y el placer. La sexualidad es experimentada y expresada a través de

pensamientos, acciones, deseos y fantasias.

La heterosexualidad es la condicidbn sexual que consiste en la atraccion
hacia las personas del sexo opuesto. Los hombres heterosexuales se

sienten atraidos por las mujeres, y viceversa.

Cada persona escoge coOmo vivir su sexualidad, aunque esta decision suele
cambiar a lo largo de los afios. Se puede hacer una primera distincion entre
quienes mantienen relaciones sexuales para procrear y quienes lo hacen
para sentir placer. Ambos grupos, independientemente de sus creencias y

principios, deben tener en cuenta una serie de responsabilidades que giran
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en torno a las practicas sexuales, para evitar por todos los medios que sus

acciones repercutan negativamente en los demas.

> Prejuicios y mitos con respecto a la sexualidad.

El sexo siempre ha sido considerado como un tema Tabu. El asunto de la
sexualidad incomoda a las personas, y las consideraciones morales y
religiosas ensombrecen a menudo la posibilidad de facilitar una informacién
exacta y accesible. Ahora hay que agregar a todo esto los prejuicios propios
sobre las discapacidades, y tendra una pequefia idea de lo complejo que es

para estas personas, obtener informacién por si mismos.

Mucho del material informativo disponible es demasiado “general’, y
ocasionalmente menciona las cuestiones especificas que pueden ser
necesarias. Por su parte, son muy pocos los padres y amigos que tienen la
experiencia o el conocimiento necesario para brindar consejos o datos sobre

el tema.

v Areas en Consideracion.

% La salud.

« Comportamiento sexual apropiado.
% Reproduccién y Embarazo.

% El derecho a la sexualidad.

> Caracteristicas de la sexualidad.

(Freud, Psicologia Humanista)

v' Caracteristicas de la sexualidad desde los aportes de Freud.
Un aporte fundamental de la teoria psicoanalitica de Sigmund Freud consiste
en ver la sexualidad adulta como un producto de nuestras relaciones mas

tempranas.
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La sexualidad infantil es un territorio plagado de ansiedades, impulsos,
tensiones, miedos profundos. Su superacion lleva a la madurez, que implica

la capacidad de amar y de ser productivo.
Freud dividio la sexualidad en 5 etapas.

-Etapa oral. (primeros 18 meses). Zona erégena: la boca, labios, lengua,
etc. Se relaciona con la sensacion placentera de ser alimentado y cuidado

por adultos.

-Etapa anal. (18 meses hasta los 3 afios de edad). Zona erdgena: el ano. Se
relaciona con la actividad de retener/expulsar. Dominio del cuerpo. Lo
excrementicio esta relacionado con las actitudes de crear, regalar, adquirir.

Ideas de orden, limpieza y asco.

-Etapa falica. (3 a 5 afios). Zona erdgena: los genitales. Se obtiene placer al
tocar y reconocer el propio cuerpo. Juego con los genitales como comienzo

de las actividades auto eréticas. Interés por el cuerpo femenino.

-Etapa de latencia. (5 a 11 afios). Existe una aparente desaparicién de los
impulsos sexuales. Se produce la represion de las experiencias vividas

durante las etapas anteriores.

-Etapa genital. Zona erdgena: cuerpo y érganos sexuales del sexo opuesto.

Goce con la compairiia del sexo opuesto. Se inicia con la pubertad.

v' Caracteristicas de la sexualidad desde los aportes de la psicologia
humanista: Eric Erickson.

Desde un enfoque humanista, “la sexualidad es entendida como una

expresion del ser humano total, como un proceso bio fisiolégico, emocional y

experiencial de la funcidén erotica y genital, es decir, el conjunto de lo que

sentimos, creemos, pensamos Yy vivenciamos acerca de nuestra genitalidad

y erotismo.” (Londofio M.L., 1989. pag.16).
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La estructuracion de la sexualidad ocurre durante la vida y esta condicionada

por factores biologicos, intra-psiquicos y socioculturales.

La sexualidad, la identidad sexual y la personalidad instauran un sistema de
regulacion que permanentemente forma parte del proceso de desarrollo.

-Unidad de lo cognitivo y lo afectivo, de la auto conciencia y el sentido de la

pertenencia a un género.
-Reflejo de la individualidad irrepetible de la personalidad y su esfera sexual.

-Estabilidad y consistencia, ya que una vez conformada como parte
inherente de lo que somos, mantiene su significacion existencial a lo largo de

todas las edades.

El proceso de convertirse en hombre o en mujer y de sentirse hombre o
mujer, de aceptarse como hombre o como mujer, es un proceso lento y
complicado que involucra factores genéticos, psicolégicos, sociales y

culturales.

Entonces el primer sexo que puede considerar es el SEXO GENETICO O
CROMOSOMATICO: sexo que corresponde fundamentalmente a la férmula
XY en el macho y XX en la hembra, denominando el caracter sexual

primario.

Luego se da el paso al sexo gonadico o fenotipico; que se da de acuerdo

con la descripcion de las caracteristicas sexuales secundarias.

Luego viene el sexo de asignacion 'y crianza: determinado
fundamentalmente por el aspecto genital del recién nacido se da paso a los
factores sociales y psicologicos que tienen fundamental trascendencia en la

identidad sexual de una persona.

De acuerdo con el sexo de Asignacion esa persona nifio 0 nifia va a tener un
nombre y un sexo legal inscrito en el registro civil, el sexo de asignacion y

crianza atribuido al nacer es de enorme importancia ya que con esta
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determinacion la persona inicia su relacion con el mundo, su identidad como

Hombre o como Mujer ante la sociedad y el Estado.

» Discapacidad y Sexualidad.

Somos conscientes de lo dificil que le resulta a nuestra cultura y a nuestra
sociedad abordar el tema de la sexualidad humana en general, por la carga
afectiva llena de prejuicios y tabues. Aun mas dificil resulta cuando se trata

de la sexualidad de las persona con discapacidad.

Para ello es necesario contemplar las diferentes dimensiones de la
sexualidad humana: biolégica, conductual, cultural, psico-afectiva,
psicosocial y considerar que una manera positiva de vivirla como ser
sexuado va a ser la base de una buena salud y calidad de vida de los
diferentes miembros de nuestra sociedad (sin distincion de sexo, edad,

caracteristicas especiales o modo de vivir la propia sexualidad).

Debemos pensar en un modelo de intervencion que parta del respeto por las
personas con discapacidad, incluyendo en ésta sus relaciones familiares y
las caracteristicas del centro donde esté. Desde un enfoque profesional se le
debe ofrecer posibilidades de resolver sus necesidades interpersonales y

también, si fuera su decision, las de intimidad sexual.
Debemos estructurar una actuacion basada en tres ejes:

- Necesidad de seguridad emocional y autoestima, esto es, saberse
aceptado y protegido de manera incondicional, y la autoestima o el saberse
digno de ser amado y capaz de amar constituyen la primera y mas

fundamental de las necesidades interpersonales.

- Necesidad de una red de relaciones sociales mas alla de la familia.
Desde los primeros afios de vida necesitamos relacionarnos con personas
diferentes. En la persona con discapacidad se ha de favorecer un tercer

ambiente, mas alla de la familia y del centro escolar.
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- Necesidad de contacto e intimidad afectiva y sexual. El ser humano
siente la necesidad de contacto corporal (tocar y ser tocado, acariciar y ser
acariciado, abrazar y ser abrazado) y de intimidad emocional (necesidad de
expresar, entender y compartir emociones), necesidad que se resuelve,
desde la infancia a la vejez, con los padres, familiares, amigos, pareja e
hijos. Las limitaciones propias de la discapacidad, la sobreproteccién
familiar, la carencia de entornos en los que relacionarse con los iguales, el
no reconocimiento de su necesidad de intimidad sexual, etc., hacen dificil,
cuando no imposible, el que las personas con discapacidad tengan una

verdadera vida interpersonal.

» Los padres, madres y/o representantes frente a la sexualidad
de su hijo-a, representado/a con discapacidad.

Las personas con discapacidad desarrollan, aunque sea rudimentariamente,

las instancias reguladoras de su personalidad, que incluyen la identidad de

género y su comportamiento de acuerdo con el rol genérico esperado. Las

experiencias del niflo o el adolescente en esta esfera de la sexualidad son

un motor impulsor de su desarrollo.

Los padres y otros miembros de la familia constituyen una fuerte influencia
sobre los conocimientos, creencias, actitudes y valores de los nifios y
adolescentes; de hecho, son la base para integrar sus modelos y percepcion
sobre los roles de género e influyen en las decisiones que toman sobre su
propia conducta sexual. Asimismo, con frecuencia la familia tiene el poder de
guiar el desarrollo de los nifios hacia una sexualidad sana, entendida como
una experiencia natural, normal y progresiva dentro del ciclo de la vida.
Todavia, en casi todas las sociedades, educar en aspectos de sexualidad a
los hijos no es una tarea que los padres encuentren facil; la mayoria siente
incomodidad al hablar con sus hijos sobre el tema. Es probable que teman
demostrar su falta de conocimiento sobre anatomia, fisiologia u otra
informacion relacionada con la sexualidad; pero también suelen preocuparse

por cuanta informacién deben proporcionar y a qué edad, principalmente
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debido a la creencia errada acerca de que proveer de esta informacion al
niflo o adolescente podria conducir a los jovenes a experimentar con el sexo.
Muchos adultos nunca recibieron una adecuada educacion sexual, ya sea
dentro de la familia o en ambitos institucionales y algunos tienen temores
derivados de sus propias experiencias. Por tanto, los miembros adultos de
una familia tienden a evitar involucrarse activamente en la educacion sexual
de los jovenes, sin considerar que al no brindar informaciéon o evadir las
preguntas de sus hijos pueden enviar mensajes hegativos sobre la

sexualidad.

De esta educacion sexual son responsables la familia y las instituciones
educativas. Con esta concepcién de educacion se pretende llegar a la
integracion y normalizacion de las personas con discapacidad a nuestra

sociedad, logrando satisfacer y honrar su dignidad humana.

» ¢Cuando debemos hablar de sexualidad con nuestros hijos?

Nuestros hijos-hijas con o sin discapacidad tienen varios motivos para
preguntarnos sobre el sexo y la sexualidad. Es probable que sientan
curiosidad. Tal vez necesiten ayuda para tomar una decision o interpretar el
mundo que los rodea. O quizas necesiten los tranquilicemos asegurandoles
que son “normales”. Ademas, posiblemente oculten lo que realmente desean
preguntar con otras preguntas. Por lo tanto, sin importar qué tan
sorprendentes puedan ser sus preguntas, los nifios-as y adolescentes

siempre necesitan respuestas francas y concretas.

Algunos planeamos “la conversacién” por meses y esperamos decir todo lo
importante de una sola vez. Entonces, cuando “la conversacion” no resulta
como la planificamos, nos frustramos. No obstante, hablar con los hijos-as
sobre sexualidad es una conversacién que dura toda la vida. Hablar de a
poco ayuda a establecer objetivos realistas cuando hablamos a cerca de
este tema. Ademas, ayuda a que los niflos-as 0 jovenes no se sientan

abrumados.
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Es mejor comenzar a hablar sobre la sexualidad a edad temprana. Desde
muy pequefos, nifios y niflas sienten curiosidad acerca de su cuerpo y por
los diferentes tipos de relaciones. Esta curiosidad genera una oportunidad
natural para iniciar la conversacion y comenzar a construir una relaciéon de

respeto y confianza.

Brindar informacion adecuada a edad temprana les facilita a los nifios
entender que el sexo es una parte natural del ser humano y del desarrollo
emocional. También hace que sea mas sencillo hablar con ellos acerca de

aspectos mas complejos de la intimidad sexual a medida que crecen.

> Orientaciones sobre sexualidad y educacién en personas con
discapacidad.

Desde un punto de vista de la psicologia humanista la sexualidad es el

resultado de cuatro potencialidades humanas: la reproductividad, el género,

el erotismo y la vinculacion afectiva.

Como se manifiestan estas cuatro potencialidades humanas varian

dependiendo de la sociedad, la época y el pais de que se trate.

Este concepto se basa en la teoria sistémica de los Holones Sexuales y es

aplicable a personas con y sin discapacidad.

» Andlisis de las actividades de Orientacion Sexual en la Escuela
Especial San José de Calasanz.

En lo que respecta a las actividades de Orientacion Sexual en la Escuela

Especial estan programadas por la Consejeria Estudiantil de la Institucion

con la responsabilidad del Psicélogo en coordinacion con los profesores(as)

del Plantel.

Dicho programa de orientacién sexual “parte desde un proceso integral,

holistico pues no se reduce lo sexual a lo meramente genital sino que se
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parte desde un enfoque humanista de P.R.H (Psicologia y Relaciones
Humanas) que considera al ser humano compuesto por 5 dimensiones:
Cuerpo, Mente, Sensibilidad, Conciencia Profunda y Ser. De la armonia
entre estas dimensiones dependera la madurez e inmadurez del ser
humano. Igualmente se considera la sexualidad como un eje transversal que
afecta y esta presente en todas las dimensiones de la

persona”.(Molina,2013)

Por eso el plan de orientacion sexual del Departamento de Consejeria parte
desde la dimension de la sensibilidad para luego analizar lo que se vive a

nivel corporal.

La metodologia utilizada es del tipo taller con participacién de los

estudiantes.
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e. MATERIALES Y METODOS

> Métodos.

Los métodos que empleare en mi investigacion seran:

v Método Descriptivo: que tiene como principal objetivo describir
sistematicamente hechos y caracteristicas de una poblacién dada o area
de interés de forma objetiva y comprobable. Es el mas comun que se
utiliza en trabajos de investigacion y nos ayuda a analizar los datos
obtenidos mediante la aplicacidbn de entrevistas, encuestas, fichas de

seguimiento.

v Induccién: Es un modo de razonar que nos lleva:

- De lo particular a lo general.
- De una parte a un todo.

Inducir es ir mas alla de lo evidente. La generalizacion de los eventos es un
proceso que sirve de estructura a todas las ciencias experimentales, ya que
éstas—como la fisica, la quimica y la biologia— se basan (en principio) en la
observacion de un fenédmeno (un caso particular) y posteriormente se
realizan investigaciones y experimentos que conducen a los cientificos a la

generalizacion.

v" Deduccién: Es un tipo de razonamiento que nos lleva:

- De lo general a lo particular.
- De lo complejo a lo simple.

Pese a que el razonamiento deductivo es una maravillosa herramienta del
conocimiento cientifico, si el avance de la ciencia se diera solo en funcion de
él, éste seria muy pequefio. Esto se debe a que nuestra experiencia como

humanos es limitada, depende de nuestros sentidos y de nuestra memoria.
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La induccién y la deduccién no son formas diferentes de razonamiento,

ambas son formas de inferencia.

% Técnicas.
Dentro de mi investigacion credé que sera necesario aplicar la
observacion, encuestas, entrevistas, talleres para la aplicacion del
Programa de Orientacién Sexual para los alumnos-alumnas de octavo
a décimo de bésica de la Escuela Especial San José de Calasanz de
la ciudad de Cuenca.

-Observacion: consiste en "ver" y "oir" los hechos y fendémenos que

gueremos estudiar, y se utiliza fundamentalmente para conocer hechos,

conductas y comportamientos colectivos.

-Encuesta: es un estudio observacional en el que el investigador busca
recopilar datos por medio de un cuestionario previamente disefiado, sin
modificar el entorno ni controlar el proceso que esta en observacién (como si
lo hace en un experimento). Los datos se obtienen realizando un conjunto de
preguntas normalizadas dirigidas a una muestra representativa o al conjunto
total de la poblacion estadistica en estudio, integrada a menudo por
personas, empresas 0 entes institucionales, con el fin de conocer estados de
opinién, caracteristicas o hechos especificos. El investigador debe
seleccionar las preguntas mas convenientes, de acuerdo con la naturaleza

de la investigacion.

-Entrevista: es un didlogo entablado entre dos o mas personas: el
entrevistador o entrevistadores que interrogan y el o los entrevistados que
contestan. La palabra entrevista deriva del latin y significa "Los que van
entre si". Se trata de una técnica o instrumento empleado para diversos
motivos, investigacion, medicina, seleccion de personal. Una entrevista no
es casual sino que es un dialogo interesado, con un acuerdo previo y unos
intereses y expectativas por ambas partes. El Diccionario de la Real
Academia Espafiola define la palabra «entrevistar» como: la conversacion

gue tiene como finalidad la obtencion de informacion.
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-Talleres: EIl taller es una técnica que implica el desarrollo de ciertas
caracteristicas. Su significado literal es el de un seminario o colegio de

ciencias donde se retne un grupo de estudiosos para la ensefianza comun.

Admite grupos pequefios, de 10 a 30 participantes que facilitan la interaccion

en lapsos de corta duracion y de trabajo intenso.
Tiene propdsitos y objetivos definidos.

Se vale de la combinacion de técnicas didacticas que propician el

conocimiento a través de la accion.

La informacion que los conductores desean transmitir se proporciona

fundamentalmente a base de asesoras.

Se adapta a las necesidades de los participantes, lo que le da flexibilidad.

POBLACION Y MUESTRA

La poblacion esta constituida por los alumnos, alumnas de la Escuela
Especial San José de Calasanz, la cual posee un universo de 76
estudiantes, de la misma se tomara como muestra 24 estudiantes.

(Secretaria Calasanz, 2014)

ESCUELA ESPECIAL SAN JOSE DE CALASANZ

Afios de Basica Hombres Mujeres Total
Octavo 5 2 7
Noveno 2 4 6
Décimo 8 3 11

Total 15 9 24
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f. RESULTADOS

RESULTADOS DE LA ENCUESTA A LOS PADRES DE
FAMILIA

GRAFICO 1

¢Conoce los cambios sexuales que han tendio sus hijos/as
y/o representados/as al llegar a la adolescencia

mSI mNO = NOCONTESTA

Ante esta pregunta un 71% de padres de familia y/o representantes
manifiestan que conocen los cambios sexuales que han tenido sus hijos/as
y/o representados/as frente a un 21% que dice no conocer los cambios
sexuales que han tenido sus hijos/as y/o representados/as y un 8% que no

contesta; es decir un 29% desconoce los cambios de sus representados/as.
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GRAFICO 2

¢Qué cambios considera mas importantes?

m Sexuales m Conductuales = No contesta

Los padres consideran que los cambios mas importantes que han tenido sus
hijos/as y/o representados/as son los sexuales (37%) y conductuales (38%).
El porcentaje de falta de conocimiento sobre como ayudar a sus hijos/as es

mayor si se considera que un 25% de representantes no contesta.
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GRAFICO 3

La mayoria de padres afirman que han vivido los cambios que han sufrido
sus hijos/as y/o representados/as en la adolescencia con paciencia (35%),
comunicacion (35%), sin ninguna dificultad (15%) y con confianza (10%),
frente a un minimo grupo (5%) que manifiesta haber tenido dificultad y falta
de preparacion para ayudar a vivir estos cambios a sus hijos/as y/o
representados/as.

26



GRAFICO 4

¢Necesito ayuda?

m Sl
= NO

En esta pregunta un 50% de padres manifiesta que necesitdé ayuda para
comprender los cambios vividos por sus hijos/as y/o representados/as y un

50% manifiesta no haber necesitado ayuda.

Esto nos hace ver que un 50% de padres necesité ayuda, En la pregunta
anterior solamente un 5% admitia haber tenido dificultad para comprender

los cambios de sus hijos/as y/o representados.
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GRAFICO 5

¢, Qué tipo de ayuda recibi6?

M PROFFESIONAL  m FAMILIAR = NO CONTESTA12

En esta pregunta un 50% de padres de familia no contestan. Un 37% admite
haber necesitado ayuda profesional para ayudar a sus hijos/as y/o
representados/as a vivir los cambios propios de la adolescencia. Ilgualmente
un 30% admite haber necesitado ayuda familiar para comprender los
cambios que viven sus hijos/as y/o representados/as en la adolescencia. Un

50% no contesta.
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GRAFICO 6

¢Habla sobre sexualidad con sus hijos/as y/o
representados/as?

m SIEMPRE

= CON FRECUENCIA
= A VECES

" NUNCA

Ante la pregunta si hablan con sus hijos/as y/o representados/as sobre
sexualidad, el 48% dicen que a veces, y el 16% manifiestan que nunca. Es
decir un 64% casi no hablan de sexualidad con sus hijos/as y/o
representados/as. Esto contrasta totalmente con lo afirmado por los padres
de familia en la pregunta 3 cuando en un 95% afirma que vivieron los
cambios de sus hijos/as y/o representados/as sin dificultad. Igualmente
contrasta con la pregunta 1 donde el 71% afirma conocer los cambios
sexuales que han vivido sus adolescentes. Sin embargo aqui se ve que el
64% casi no habla de sexualidad con sus hijos/as y/o representados/as.
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GRAFICO 7

¢De qué temas hablan con més frecuencia?

= NOVIAZGO

m RESPETO

= CUIDADO FisICO
" SEXUALIDAD

® REPRODUCCION
m NO CONTESTA

Ante la pregunta de que temas hablan con mas frecuencia, un 25%
manifiestan hacerlo sobre el cuidado fisico, un 21% sobre el respeto, apenas
un 17% sobre sexualidad, un 12% sobre reproduccién, un 4% sobre el
noviazgo y un 21% no responde la pregunta. Esto nos confirma que los
padres y/o representantes de los adolescentes no estan preparados para
orientar los cambios vividos por sus hijos/as y/o representados/as en la
adolescencia. Esto se confirma ain mas debido a que un 21% no contesta la
pregunta.

Es importante anotar también que apenas un 25% de padres y/o

representantes hablan de sexualidad con sus hijos/as y/o representados/as.
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TABLA 1: Cuadro que revela el nivel de conocimiento sobre sexualidad
de los alumnos/as de octavo a décimo de béasica de la Escuela Especial

“San José de Calasanz”

1=NO 2=AVECES 3 = CONOCE DEL TEMA 4 = CONOCE MUY BIEN

1 2 3 4
ITEMS NO A VECES | CONOCE CONOCE MUY
BIEN

¢Su hijo/a y/o representado/a| 5 [ 21% | 3 |12% | 5 | 21% | 11 | 46%
diferencia las zonas sexuales

de su cuerpo.

¢Jldentifica las zonas sexuales | 8 | 33% | 2 8% 3 12% | 11 46%
en otras personas de su mismo

sexo?

Jldentifica las zonas sexuales| 9 [37% | 3 | 12% | 3 12% | 9 37%

en personas del sexo opuesto?

¢Maneja informacion bésica| 12 [ 50% | 5 [21% | 5 |21% | 2 8%

sexual?

¢Conoce aspectos basicos
acerca de la conducta sexual | 13 | 54% | 4 |17% | 6 25% 1 4%
individual (masturbacion) de su

mismo sexo?

¢cConoce aspectos béasicos| 16 | 67% | 6 | 25% | 2 8% 0 0%
acerca de la conducta sexual
individual (masturbacién) del

otro sexo?

¢Maneja  informacion basica| 10 | 42% | 7 | 29% | 3 | 12% | 4 17%

sobre la reproduccion?

¢Entiende el concepto de| 9 |37% | 5 |21% | 5 |[21% | 5 21%

salud?

;Tiene habitos béasicos de| 8 [33% | 4 |17% | 6 25% | 6 25%

salud?

¢Tiene comportamientos de| 9 | 37% | 5 |21% | 4 |17% | 6 25%

autocuidado?
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En esta tabla sobre el nivel de conocimiento que tienen los adolescentes

sobre sus cambios sexuales, nos revela que:

-67% de los adolescentes diferencian las zonas sexuales de su cuerpo frente
a un 33% que no las diferencia.

-58% de los adolescentes identifican las zonas sexuales en otras personas
dé su mismo sexo frente a un 42% que no las identifica. Es alto la falta de
conocimiento o identificacién de las partes sexuales de su cuerpo en otras
personas del mismo sexo.

-49% identifica las zonas sexuales en personas del sexo opuesto frente a un
51% que desconoce.

-29% de adolescentes maneja informacién basica sexual frente a un 71%
gue no maneja informacion basica sobre sexualidad. Hay contradicciones
con los items anteriores. Aqui se manifiesta que un 71% de adolescentes de
la Institucién no maneja o no sabe aspectos basicos de la sexualidad en si
mismo y en los/as demas.

-29% de adolescentes conoce aspectos basicos acerca de la conducta
sexual individual (masturbacion) de su mismo sexo frente a un 71 que
desconoce este aspecto.

-8% de adolescentes conoce aspectos basicos acerca de la conducta sexual
individual (masturbacién) del otro sexo frente a un 92% que desconoce este
aspecto.

-29% de adolescentes maneja informacion béasica sobre la reproduccion

frente a un 71% que desconoce esta informacion.
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GRAFICO 8

¢Ha asistido a talleres de capacitaciéon sobre
sexualidad?

m Sl
mNO
= NO CONTESTA

Ante la pregunta si ha asistido a talleres de capacitacion sobre sexualidad,
un 42% de padres de familia y/o representantes manifiesta que si, un 54%
dice que no y un 4% no contesta.

Esto nos hace ver la pertinencia de generar talleres de orientacion sexual
para padres y/o representantes en la Institucion, sobre todo si tenemos en
cuenta que un 58% de los mismos no han tenido ayuda ni capacitacion en el
tema.

33



GRAFICO 9

¢Le gustaria asistir a talleres de capacitacion sobre A
sexualidad a realizarse en la Institucion?

m Sl
mNO

Ante la pregunta sobre si les gustaria asistir a talleres de orientacion sexual
en la Institucion un 83% de padres y/o representantes estan de acuerdo y un
17% manifiestan no estar de acuerdo, esto quiza porque se sienten
preparados para guiar a sus hijos/as y/o representados en esta realidad o

por miedo o verglienza a reconocer que necesitan ayuda.
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GRAFICO 10

¢ Sobre qué temas de la sexualidad les gustaria tratar en
los talleres?

N

= SEXUALIDAD = REPRODUCCION = ENFERMEDADES
MASTURBACION = SEX. Y DISCAPAC. = NO CONTESTA

Ante la pregunta sobre qué temas les gustaria tratar en los talleres, el 42%
manifiesta que quieren que se hable de la sexualidad, el 17% manifiesta que
se hable sobre reproduccion, el 12% desea que se hable de la sexualidad en
las personas con discapacidad, otro 12% quiere que se hable sobre la
masturbacion, un 4% sobre enfermedades y un 17% no contesta.
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PROGRAMA DE ORIENTACION SEXUAL

Objetivo: Disefar el programa de Orientacion Sexual con enfoque

Humanista para padres de familia de octavo a décimo de basica de la

Escuela Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca.

Para elaborar el siguiente programa de orientacion sexual he tenido en
cuenta las necesidades de los padres de familia y/o representantes de
octavo a decimo de bésica, las cuales salieron de una encuesta aplicada a

los mismos, obteniendo los siguientes resultados:

Un 25% de padres de familia y/o representantes manifiestan que es
necesario conversar con sus hijos/as sobre el cuidado fisico, un 21% sobre
el respeto, un 17% sobre sexualidad, un 12% sobre reproducciéon, un 4%

sobre el noviazgo y un 21% no responde la pregunta.

La tabla sobre el nivel de conocimiento que tienen los adolescentes sobre

sus cambios sexuales, nos revela que:

- 67% de los adolescentes diferencian las zonas sexuales de su cuerpo
frente a un 33% que no las diferencia.

- 58% de los adolescentes identifican las zonas sexuales en otras
personas de su mismo sexo frente a un 42% que no las identifica. Es alto la
falta de conocimiento o identificacidon de las partes sexuales de su cuerpo en

otras personas del mismo sexo.

- 49% identifica las zonas sexuales en personas del sexo opuesto

frente a un 51% que desconoce.

- 29% de adolescentes maneja informacion basica sexual frente a un

71% que no maneja informacion basica sobre sexualidad

- 29% de adolescentes conoce aspectos basicos acerca de la conducta
sexual individual (masturbacion) de su mismo sexo frente a un 71 que

desconoce este aspecto.
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- 8% de adolescentes conoce aspectos basicos acerca de la conducta
sexual individual (masturbacién) del otro sexo frente a un 92% que

desconoce este aspecto.

- 29% de adolescentes maneja informacion basica sobre la

reproduccion frente a un 71% que desconoce esta informacion.
Estrategias:

Para la realizacion y ejecucion del Programa de Orientacion Sexual, se

realizaran las siguientes actividades:

-Entrevistas con los profesores/as con el fin de obtener informacion e
identificar las principales necesidades formativas en sexualidad de los

alumnos/as de octavo a décimo de basica de la Institucion.

- Encuestas a padres de familia y/o representantes de los alumnos/as de
octavo a décimo para identificar su grado de preparacion para formar o guiar
a sus hijos/as y/o representados/as en la orientacion sexual y los temas en

los cuales ellos/as necesitan ayuda por parte de la Institucion.

- Taller sobre sexualidad a los padres de familia y/o representantes para

orientar sobre los principales aspectos de la sexualidad. Ver anexos.

- Coordinar con el psicélogo del DECE de la Institucién para la elaboracion,
ejecucion del taller de sexualidad con los padres de familia y/o

representantes y seguimiento de los mismos.

Temas a ser tratados en el Programa de Orientacion Sexual.
-La sexualidad.

-¢,Qué es la sexualidad?

-Los holones sexuales.

-Reproductividad.

-Género, placer. Autoerotismo.
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-Vinculacién afectiva.

-La sexualidad en las personas con discapacidad: fisica, intelectual,

sensorial y trastornos del desarrollo.

-El enamoramiento.
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g. DISCUSION

Luego de haber analizado los resultados de las encuestas, del programa y
del taller de sexualidad realizado a los padres de familia de los estudiantes
de 8° a 10° de Basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz” de la
ciudad de Cuenca, para dar cumplimiento a los objetivos, llegué a los
siguientes resultados:

OBJETIVO ESPECIFICO UNO: Identificar el nivel de preparacion de los
padres y madres de familia para la formacién sexual de sus hijos/as de
octavo a décimo de Basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz”

de la ciudad de Cuenca.

Una vez aplicada la encuesta a los padres de familia y/o representantes para
identificar el nivel de preparacion para afrontar la formacion sexual de sus
hijos/as y/o representados/as se determin6é que el 75% consideran que los
cambios mas importantes que sufren o estan sufriendo sus hijos/as y/o
representados/as son los comportamentales y fisicos. Esto denota que se
deben a falta de preparacion para ayudar a sus hijos/as y/o

representados/as a vivir los cambios sexuales propios de la adolescencia.

De otro lado el 50% de los padres de familia admiten necesitar ayuda,
profesional (37%) y familiar en algunos casos (13%). Es muy diciente en
este sentido que un 50% de los encuestados no contesta. Ademas un 64%
de padres de familia y/o representantes casi no hablan de sexualidad (48%
hablan a veces y 16% nunca hablan de sexualidad) con sus hijos/as y/o
representados/as. Es decir se ve una relacion directa entre el surgir de los
caracteres sexuales secundarios Yy el aspecto comportamental. Esto nos
hace ver que los problemas conductuales son considerables debido a que
los padres y/o representantes no estan preparados para orientar estos

cambios en sus hijos/as y/o representados/as.

Esto se ve ratificado, considerando que 45% de padres de familia y/o

representantes no estan preparados/as para comprender y orientar a sus
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hijos/as en los cambios sexuales y comportamentales propios de la
adolescencia.

Por eso se determina que el nivel de preparacién de los padres y/o
representantes para la formacion sexual de sus hijos/as ylo
representados/as de los alumnos/as de octavo a décimo de la Escuela
Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca es muy limitado y
esto repercute a la hora de guiar, orientar a los adolescentes en la vivencia
del aparecimiento de los caracteres sexuales secundarios y, por ende,

comportamentales porque las dos realidades van ligadas.

OBJETIVO ESPECIFICO DOS: Disefiar el programa de Orientacion
Sexual con enfoque Humanista para padres de familia de octavo a décimo

de basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz”

El programa de Orientacién Sexual con enfoque Humanista para padres de
familia de octavo a décimo de basica de la Escuela Especial “San José de
Calasanz” se hace necesario debido a que un elevado numero de padres de
familia y/o representados/as no vivieron los cambios de sus hijos/as y/o

representados con paciencia, confianza, comunicacion y sin dificultad.

Igualmente es necesario decir que la mayoria de padres y/o representantes
no han sabido guiar, orientar a sus hijos/as y/o representados/as quiza por
falta de preparacién o por no saber como conversar sobre estos temas con

sus hijos/as y/o representados/as.

Desde aqui se entiende porque los cambios conductuales son mas fuertes

que los fisicos.

Esto nos hace ver que los padres y/o representantes si necesitan apoyo y
orientacion sobre como guiar a sus hijos/as y/o representados/as en los
cambios sexuales que sufren en la adolescencia. La mayoria desea que se

les hable de la sexualidad y sus diferentes componentes: reproduccion,
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sexualidad en las personas con discapacidad, la masturbacion, el

enamoramiento y las relaciones sexuales.

Dicho programa se justifica porque que los adolescentes necesitan mucha
orientacion por parte de sus padres y/o representantes. Dicha orientacion
sera dada en parte en la Institucion pero se necesita del apoyo de los padres
y/o representantes para que sea una orientacion completa. Por eso se hace
necesario de manera urgente formacion y orientacion sobre como ayudar a
sus hijos/as y/o representados/as en la vivencia de la sexualidad de sus

hijos/as.

El programa se ha disefiado teniendo en cuenta las necesidades de
orientacién en la formacion sexual de los alumnos/as de octavo a décimo de
basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz de la ciudad de
Cuenca. Dichas necesidades salieron de las encuestas realizadas a los
padres de familia, alumnos/as y maestros/as de octavo a décimo de basica

de la Institucion.

OBJETIVO ESPECIFICO TRES: Ejecutar el programa de Orientacion
Sexual y probar su eficacia, sefialando los beneficios que han recibido los
estudiantes y padres, madres y/o representantes de octavo a décimo de
basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz” de la ciudad de

Cuenca.

Se aplicé el programa de orientacion sexual, generando los siguientes

beneficios:

-Atencion directa a los padres de familia y/o representantes aclarando dudas

e inquietudes.

-Los padres de familia y/o representantes de los alumnos/as de octavo a
décimo de basica cuentan con elementos para poder guiar y orientar a sus
hijos/as y/o representados/as sobre como afrontar los cambios que estan

viviendo a nivel sexual, fisico y psicologico.
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-Cuentan con un programa de formacion y acompafnamiento en lo referente
a la formacion en la sexualidad de sus hijos/as y/o representados/as en

coordinacion con el DECE de la Institucion

-ElI DECE de la Institucién cuenta ya con un plan de formacién en educacién
sexual a ser trabajado con los padres de familia y/o representantes y los

estudiantes del Centro a lo largo del afio lectivo.

Sin embrago, pese a la ejecucion del programa de Orientacion Sexual, se
mantiene un 17% de padres y/o representados que manifiestan su
indiferencia antes estos talleres y eso se manifiesta en su inasistencia a los

mismos.
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h. CONCLUSIONES

- Los padres de familia y/o representados de los alumnos/as de octavo a
décimo de Basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz” de la
ciudad de Cuenca no estan preparados para orientar y formar a sus hijos/as
y/o representados/as en la sexualidad, en especial en el surgimiento de los
caracteres sexuales secundarios y su implicacion en el comportamiento de

los/as adolescentes.

- Las encuestas a los padres de familia y/o representantes de los alumnos/as
de octavo a décimo de basica y la posterior sistematizaciéon permitié definir
las principales necesidades en materia de orientacion sexual. Esto dié una
mayor claridad a la hora de elaborar el Programa de Orientacion Sexual que
permite a los padres y/o representantes orientar a sus hijos/as y/o

representados/as en la vivencia plena y auténtica de la sexualidad.

-La mayoria de padres de familia acogen de buena manera el programa de
Orientacion Sexual y lo hacen incluso de manera participativa, lo cual afirma
que dicho programa era necesario y brindé ayuda a los padres para la
formacién en la sexualidad de sus hijos/as y/o representados de octavo a
décimo de la Escuela de Educacion Especial “San José de Calasanz” de la

ciudad de Cuenca.

- El contar con un banco de temas a ser tratados con los padres de familia
y/o representantes y alumnos/as permitio optimizar el trabajo de orientacion
sexual y generar procesos de formacién de padres y representantes en

coordinacion con el DECE de la Institucion.
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- Para que el programa de Orientaciéon Sexual de los alumnos de octavo a
décimo de la Escuela de Educacion Especial “San José de Calasanz” siga
aportando tanto a padres de familia e hijos, es necesario que siga la
vinculacion de los padres de familia y de la Institucion a través del DECE.
Por eso el DECE continuara e impulsara a lo largo del afio esta formacion a
padres y alumnos/as a través de talleres con los estudiantes y Escuela Para

Padres con los representantes.
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I. RECOMENDACIONES

-Elaborar folletos de informacion sobre los principales aspectos de la

sexualidad en los adolescentes y entregarlos luego de los talleres con los
estudiantes, padres de familia y profesores de octavo a décimo de basica de

la Institucion en coordinacion con el DECE de la Institucion.

- Continuar en la Institucion con Escuelas para Padres enfatizando en
los diferentes aspectos de la sexualidad con el fin de Orientar a padres de
familia y/o representantes y sus hijo/as y/o representados/as sobre una
vivencia correcta de la misma, en coordinacion con el DECE de la

Institucion.

- Es necesario, para que el programa de orientacién sexual sea eficaz,
que el equipo multidisciplinario funcione y se retna con periodicidad con el
fin de analizar casos y determinar las mejores estrategias para el

seguimiento de los alumnos(as) y/o padres de familia.

-Institucionalizar en coordinacién con el DECE charlas mensuales con los
alumnos/as de octavo a décimo de la Escuela Especial “San José de
Calasanz” con temas sobre sexualidad con el fin de dar formacion conjunta a

padres de familia y/o representantes e hijos/a y/o representados/as.
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a. TEMA

PROGRAMA DE ORIENTACION SEXUAL CON ENFOQUE
HUMANISTA PARA LOS ALUMNOS-ALUMNAS DE OCTAVO A
DECIMO DE BASICA DE LA ESCUELA ESPECIAL “SAN JOSE
DE CALASANZ” DE LA CIUDAD DE CUENCA, ANO LECTIVO
2014 — 2015.
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b. PROBLEMATICA

La sexualidad es una realidad fisica, mental, emocional y social en cada ser
humano, asi como una energia y una potencialidad para ser vivida. La

sexualidad implica una actividad relacional con otra persona.

Recordemos que la sexualidad se encuentra presente durante toda la
existencia humana, pero en la adolescencia se vive y manifiesta un poco
diferente a cOmo se expresa en otras etapas de la vida. En este periodo
surgen sensaciones e impulsos de tipo sexual que se encuentran
relacionados con los cambios biolégicos que enfrentan todas y todos las, los
adolescentes y jovenes. Los cambios hormonales provocan que se tengan
deseos y fantasias eréticas, se quiera sentir placer fisico a través del propio

cuerpo y del cuerpo de otros/as, especialmente de quien te gusta.

Esta situacién no es ajena a las/los adolescentes y jovenes de la Escuela de
Educacién Basica “San José de Calasanz” y esto genera una serie de
disputas, preocupaciones, experiencias confrontativas, por parte de las/los
profesoras/es, directivas/os, padres, madres de familia y/o representantes y

estudiantes.

Segun conversatorios realizados con los padre de familia y/o representantes
de los estudiantes de octavo a décimo de basica de la Institucion manifiestan
sentirse preocupados por no saber cdmo abordar el tema de la sexualidad
con sus hijas/os y/o representados/as adolescentes con discapacidad. Se
sienten desorientados/as y muchas veces esquivan el tema. Muchas de las
madres de familia y/o representantes se asustan ante manifestaciones
normales de la madurez sexual en la adolescencia: suefios humedos,
menarca, masturbacion, enamoramientos, enamoramientos “platonicos”,

entre otros.

Por eso la labor de la familia y de la escuela es facilitar la construccién de
actitudes positivas que permitan el acceso a una identidad propia y a la
valoracion de si mismos/as; acomodandose la percepcion de la propia
sexualidad a la situacion fisica, psiquica, emocional, social e intelectual con

50



el objeto de que llegue a ejercer su derecho a la sexualidad en forma sana y
placentera.

Igualmente los maestros/as manifiestan que los padres se sienten asustados
y desorientados respecto a la sexualidad de sus hijos/as y/o
representados/as. Se ha hablado con los alumnos/as sobre el tema segun
curiosidades y preguntas que las/os mismas/os han manifestado. EI
psicologo ha impartido talleres y cursos tanto a alumnos/as como padres de
familia. Sin embargo la asistencia de los padres y representantes ha sido
minima. Pasa lo de siempre: los que mas necesitan no asisten a estas

orientaciones y capacitaciones.

El responsable de Consejeria Estudiantil manifiesta que se ha abordado el
tema a través de talleres, charlas con los estudiantes, padres de familia y
representantes. Sin embargo es poca o0 casi nula la respuesta. Ellos/as
buscan mas bien respuestas u orientaciones a temas especificos que les
agobian en el momento, pero no quieren comprometerse en una formacién
continua que les permita abordar la sexualidad de sus hijos/as y/o
representados/as de una forma adecuada. En este sentido, pese a que
ellos/as en una reunién eligieron los temas a ser vistos, no acuden a las
mismas. Hay una negativa a aceptar los cambios sexuales de sus hijos/as
y/o representados/as por todo lo que eso implica y, sobre todo, por todas las

consecuencias que ello trae.

Es necesario, por tanto tener en cuenta que la forma de vivir estos cambios y
procesos tiene que ver con caracteristicas personales (como el sexo, la edad
o la personalidad) y sociales (la cultura, el nivel educativo, la religion, etc.),

asi como con las reacciones y demandas del mundo que les rodea.

De igual manera al conversar con las/los estudiantes de octavo a décimo de
basica de la Institucibn manifiestan muchas ilusiones con respecto al
enamoramiento, sus ilusiones de casarse, formar una familia. Hay un
desconocimiento sobre su sexualidad, su genitalidad y las relaciones

sexuales. La sexualidad que manejan es inadecuada y la mayoria de las
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veces han sido aprendidas a través de conversaciones informales o de
peliculas sensuales. Por eso copian este tipo de conductas y estereotipos
machistas donde la mujer pasa a ser un objeto sexual. Hay todavia mucho
tabu y recelo a hablar sobre el tema con un adulto que le pueda orientar. Por
eso se habla entre compafieras/os de una manera inadecuada y poco

edificante, generando mas confusion entre ellas/os.

De otro lado, en este contexto, los cambios propios de la adolescencia
(caracteres sexuales secundarios), generalmente toman por sorpresa a los
adolescentes, por eso la angustia, el temor, la incertidumbre y la confusiéon
revolotean en sus cabezas, mas aun si no se tiene la informacion necesaria
para comprender mejor lo que les esta pasando, o si ho se cuenta con

personas confiables que les puedan escuchar y orientar seriamente.

De otro lado, una comprension amplia de la sexualidad de un joven o adulto
con discapacidad reside en el trabajo conjunto de un equipo
multidisciplinario que pueda aportar al grupo en gque se halla inserto el joven,
a la familia y a la comunidad, una apertura y flexibilidad a las
manifestaciones de la sexualidad en la consideracién del respeto que tiene

toda persona a una vida sexual saludable y feliz.

Finalmente, a nivel nacional, el Ministerio de Educacion y la sociedad en
general han creado proyectos para atender probleméticas relacionadas con
embarazos en adolescentes. En este sentido hay programas radiales y
televisivos con slogans como: “hablemos claro, sexualidad sin misterios”. A
nivel educativo se cre6 PRONASA (Proyecto Nacional para la Sexualidad y
el Amor) con el fin de formar a los estudiantes desde los primeros afios de

bésica hasta terminar el colegio.

Sin embargo surgen varias preguntas: ¢dentro de estos programas se tiene
en cuenta a las personas con discapacidad?, ¢los proyectos de educacion
sexual tienen en cuenta las realidades y necesidades de las personas con
discapacidad?, ¢existe personal capacitado para abordar el tema de la

sexualidad de las personas con discapacidad?, ¢como se orienta a las
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familias de las personas con discapacidad para abordar el tema con sus
hijos, hijas o familiares?

Incluso a nivel de los Centros de Educacion Especial o para personas con
discapacidad no se aborda el tema de la sexualidad de una manera
sistematica y continua. En este sentido son muy pocos los centros
educativos especiales que cuentan con programas de formacion u

orientacion sexual.
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c. JUSTIFICACION

Todo ser humano debe tener la oportunidad de expresar y tener una
sexualidad saludable y considerarse en un contexto que vaya mas alla de
una simple genitalidad.

Al hablar de sexualidad y discapacidad es una realidad que el tratamiento
social que se le ha dado a las necesidades sexuales y afectivas de este
colectivo ha sido a lo largo de la historia y de manera general de negacion o

incluso de prohibicién.

En el caso que nos ocupa, hay que tener en cuenta que las personas con
discapacidad tienen necesidad de contar con mayores oportunidades de
interaccidn social, que les permite entablar relaciones con grupos de su
propio sexo y con grupos mixtos; salir con amigos, enamorarse, casarse: Yy el
derecho de contar con informacion, orientacibn y guia frente a sus
curiosidades sexuales. Un adolescente y joven con discapacidad, es un ser
humano al que no le falta nada para vivir, amar, comunicarse, crear,
procrear, es un ser humano en su totalidad, por lo que podemos concluir que
la persona con discapacidad tiene su sexo estructurado y constituido en
normalidad; sin embargo, el sexo psicoldgico puede ser considerado como

afectado por una mayor dificultad de expresividad y relacién.

La gran mayoria de padres de adolescentes con discapacidad no reconocen
que sus hijos-as, también pasan por las diferentes etapas de la vida, se

olvidan de orientarlos y educarlos a cerca de los cambios que van teniendo.

Es indispensable crear conciencia y orientar a padres, madres,
representantes maestros, de adolescentes con y sin discapacidad para que
se preparen y eduguen a los-as adolescentes respecto de su sexualidad y

adolescencia.

Cuando los-as adolescentes con discapacidad no tienen una correcta
orientacién y educacion sexual tendran los mismos problemas que los

adolescentes sin discapacidad, pues no estan a salvo de embarazos no
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deseados, contagiarse de infecciones de transmision sexual (sifilis,

gonorrea, VIH, SIDA, etc), violencia fisica, psicolégica y sexual.

Todo adolescente sin importar su necesidad o impedimento debe expresar

sus deseos, esperanzas y tener el derecho a una vida sexual sana.

El interés de la presente investigacion, es reconocer la importancia de una
vivencia saludable de la sexualidad en los/as adolescentes con discapacidad
de la institucion, concienciar y brindar informacion y orientacion a sus
padres, madres y/o representantes a cerca de la importancia que tiene el
orientarlos/as en estas realidades a fin de que sepan afrontar las diferentes

situaciones y problemas que se les presenta.

Es necesario recordar que EI Programa de Orientacion Sexual esta
encaminado a desarrollar en los-las estudiantes el respeto, la
autorrealizacidn, la estabilidad frente a si mismo y a sus responsabilidades
en la vida. EI mismo contribuiria, también a la prevencion de los diferentes
tipos de abusos sexuales (acoso, pornografia, extorcion) de los/as

adolescentes, que por su misma condicion son mas vulnerables.

La presente investigacion es también un requisito indispensable para
obtener mi titulo de Licenciatura en Psicorrehabilitacion y Educacion

Especial.

55



d. OBJETIVOS

General

- Proponer y aplicar un Programa de Orientacion Sexual para estudiantes de
octavo a décimo de Basica de la Escuela Especial “San José de Calasanz”

de la ciudad de Cuenca, en el afio lectivo 2.014 - 2.015.
Especificos

-ldentificar el nivel de preparacion de los padres y madres de familia para la
formacion sexual de sus hijos-as de octavo a décimo de Basica de la

Escuela “San José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca.

-Disefiar el programa de Orientacion sexual con enfoque Humanista para
estudiantes y padres de familia de octavo a décimo de béasica de la Escuela

Especial “San José de Calasanz de la ciudad de Cuenca.

-Ejecutar el Programa de Orientacion Sexual y probar su eficacia, sefialando
los beneficios que han recibido los estudiantes y padres, madres y/o
representantes de octavo a décimo de basica de la Escuela Especial “San

José de Calasanz” de la ciudad de Cuenca.
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ESQUEMA DEL MARCO TEORICO

Capitulo |

Breve resefia de la Escuela Especial San José de Calasanz.
Estructura curricular.

Definicion de Discapacidad.

Tipos de Discapacidad.

Tipos de discapacidad que atiende la Escuela Especial San José de
Calasanz.

Capitulo Il

Definicion de sexualidad.

Prejuicios y mitos con respecto a la sexualidad.

Caracteristicas de la sexualidad. (Freud, Erickson, Psicologia
Humanista).

Discapacidad y Sexualidad

La familia frente a la sexualidad de su hijo con discapacidad.

¢ Cuéndo debemos hablar de sexualidad con nuestros hijos?
Orientaciones sobre sexualidad y educacién en personas con
discapacidad.

Andlisis de las actividades de Orientacién Sexual en la Escuela Especial

San José de Calasanz.
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e. MARCO TEORICO

La Escuela Especial “San José de Calasanz” nace como Talleres
ocupacionales N° 061 SD-DINEPP, los mismos que son creados el 03 de
Julio de 1996 bajo la iniciativa de la Tec. Eulalia Torres y con el apoyo de
los Padres Escolapios, sobre todo del padre Antonio Alonso, quien con
espiritu altruista colaboré a esta causa proporcionando un ambiente fisico

adecuado donde funcionarian dichos talleres.

El Centro de Talleres Ocupacionales “San José de Calasanz” queda
registrado en el Consejo Nacional de Discapacidades (CONADIS) el 17 de
agosto de 1997.

Luego de dos afios de funcionamiento y bajo la coordinacion del Padre
Escolapio Jesus Vasquez, se siente la necesidad de crear un nuevo espacio
para los nifios (as) con retardo mental y déficit atencional. Se gestiona la
creacion de la Escuela Especial “San José de Calasanz”, cuyo Acuerdo N°
0042 es emitido por el Ministerio de Educacion y Cultura a través de la
Direccion de Educacion del Azuay con fecha 11 de junio de 1998 que

confiere personeria juridica a la Escuela Especial San “ José de Calasanz”.

En Septiembre del 2001 la Directora de la Institucién Tec. Eulalia Torres, en
Quito inicia la gestion con la Junta Nacional de Defensa del Artesano (JNDA)
para hacer realidad el proyecto de hacer de los Talleres un Centro de
Formacion Artesanal con facultad de otorgar titulos artesanales que permita,
de esta manera, a los jovenes con habilidades diferentes crear una
microempresa con el apoyo de sus padres. Los alumnos(as) graduados
saldrian como artesanos y contarian con el respaldo de los derechos que les

otorga la Ley del Artesano.

Luego de un afio de gestiones se cristaliza el proyecto, asi el 6 de junio del
2002 y segun el Acuerdo N°067 emitido por el MINISTERIO DE TRABAJO Y
RECURSOS HUMANOS, SUBSECRETARIA DE EDUCACION Y JUNTA
NACIONAL DE DEFENSA DEL ARTESANO se autoriza la apertura y
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funcionamiento del Primer Centro de Formacién Artesanal para personas
con necesidades educativas especiales a nivel del pais cuya formacion les
acredita obtener el titulo de artesanos en las ramas de: Marqueteria,
Adornos para el Hogar (Ceramica, Corte y Pintura) y Panaderia. Coordina la

obra el Padre Jaime Guerra, Superior de la Comunidad Escolapia.
En septiembre del 2002 se divide claramente el Centro en dos secciones:

12- Seccién Escuela con su director(a) que maneja el campo pedagdgico con

una ensefianza personalizada.

22- Seccion Talleres que cuenta con las ramas artesanales de: Marqueteria,

Adornos para el Hogar (Ceramica, Corte y Pintura) y Panaderia.

» Estructura Curricular.
Actualmente la Escuela Especial San José de Calasanz cuenta con la oferta
educativa de Educacién Basica para personas con escolaridad inconclusa

con o sin discapacidad y Mencion Artesanal.

La Educacion Inconclusa atiende a: la poblaciéon que no ha concluido o que
ha abandonado el sistema educativo ordinario, brindando la oportunidad de
concluir los estudios en los diferentes niveles y sub niveles educativos.
Existe ecuatorianos que no alcanzan a acceder al derecho de la educacion y
ven limitadas sus oportunidades de participaciéon social. Un namero
significativo no concluye la educacién basica. Una cantidad de nifios y nifias
deben trabajar prematuramente para contribuir en el ingreso familiar y
muchos de ellos deben abandonar la escuela, por la excesiva carga
ocupacional. Algunos de los problemas educativos en el Ecuador son o
tienden a ser estructurales. La persistencia de los mismos menguan las
posibilidades de articular una salida global a la crisis, en un escenario donde
es evidente que la educacion estd llamada a ser uno de los elementos

centrales del desarrollo local y nacional.
En cuanto a la formacién misma, esta dividida en tres secciones, a saber:
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Escuela, Orientacion Vocacional y Talleres: octavo — decimo de bésica

(basica superior).

a) Escuela: Comprende de primero hasta séptimo de bésica y cubre de seis
a siete afios de formacién, de acuerdo a las capacidades de cada nifio(a).

c) Octavo - Decimo: En octavo pasa por todos los talleres. Recibe

formacion académica de 8:00 - 10:30 y de 11:00 - 13:00 en talleres.

En noveno y décimo el alumno/a asiste al taller que eligié para capacitarse y
perfeccionarse. Ademas puede asistir a otro taller complementario para su
formacion. Su capacitacion en él taller o talleres escogidos dura tres afios,
después de los cuales recibira la certificacion de terminacion de la
Educacion Basica y la mencion artesanal. Reciben formacién en talleres de
8:00 a 10:30 y formacion académica de 11:00 — 13:00

Luego de terminado el colegio y recibir la certificacién y titulacién artesanal
él, la educando que desea puede realizar uno o dos afios de pasantia en el
aula de Actividades de Vinculacion a la Comunidad, para de ahi realizar su
insercién en el mundo laboral. El alumno(a) que realiza la pasantia lo hara
en el taller en que se profesionalizé y lo hard tiempo completo (8:00 — 13:00)
y esto por el lapso de uno o dos afios en el que se prepara para

desempeniarse luego en el mundo laboral (insercién laboral).

La Institucion trata de ser flexible en la capacitacion y formacion del
estudiante ya que todos no estan en la misma capacidad y condiciones de
educarse. Por eso busca adaptarse a las capacidades de cada uno y desde
alli potenciar sus habilidades, destrezas y competencias. En este proceso de
formacién y capacitacion es clave las ADAPTACIONES CURRICULARES y
la flexibilidad en el tiempo de formacion dependiendo requerimientos de las

necesidades de cada educando.
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> Definicién de Discapacidad.
La discapacidad es aquella condicion bajo la cual ciertas personas presentan
alguna deficiencia fisica, mental, intelectual o sensorial que a largo plazo

afectan la forma de interactuar y participar plenamente en la sociedad.

La Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad, aprobada por la ONU en 2006, define de manera genérica a
quien posee una o mas discapacidades como persona con discapacidad. En
ciertos ambitos, términos como “discapacitados”, “ciegos”, “sordos”, etc., aun
siendo correctamente empleados, pueden ser considerados despectivos o
peyorativos, ya que para algunas personas dichos términos “etiquetan” a
quien padece la discapacidad, lo cual interpretan como una forma de
discriminacion. En esos casos, para evitar conflictos de tipo semantico, es
preferible usar las formas personas con discapacidad, personas sordas,
personas con movilidad reducida y otros por el estilo, pero siempre
anteponiendo personas como un prefijjo, a fin de hacer énfasis en sus

derechos humanos y su derecho a ser tratados como igual.
Persona con discapacidad.

“Es toda aquella que, como consecuencia de una o mas deficiencias
fisicas, mentales, intelectuales o sensoriales, con independencia de la causa
que la hubiera originado, ve restringida permanentemente su capacidad
biolégica, sicolégica y asociativa para ejercer una 0 mas actividades

esenciales de la vida diaria”.

» Tipos de Discapacidad.

Las discapacidades se clasifican en:

v Discapacidad Sensorial.
Es la alteracion o deficiencia que afecta de forma parcial o total a los
sentidos de la vision y audicion. Es decir dentro de esta discapacidad estan

la discapacidad auditiva y la discapacidad visual.
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v Discapacidad Auditiva: Se la define como la limitacion sensorial que
presenta una persona con relacion al sentido de la audicion que puede
afectar a uno o ambos oidos (unilateral o bilateral), esta pérdida sensorial
es ocasionada por que los Organos y estructuras que permiten la
percepcion de los estimulos sonoros se encuentran afectados.

La audicion es la via a través de la cual se desarrolla el lenguaje y el habla

por lo que cualquier trastorno en la percepcion auditiva especialmente a

edades tempranas afectara significativamente en su desarrollo lingiistico y

comunicativo.

La atencidon que se deba dar a cada caso dependera de la estructura

afectada, del nivel de pérdida y del momento de aparicion.
Clasificacion:

- Hipoacusia, son personas que aun teniendo una audicion deficiente

son capaces de seguir un ritmo escolar normalizado, con o sin protesis.

- Sordera o cofosis, es la pérdida total que impide la adquisicién del

lenguaje, lo aprenderan a través del tacto y la vision.

Para responder a las necesidades educativas se ha tomado en cuenta la

siguiente:

- Leve (20 a 40 db), podra aprender y hablar espontaneamente,
dificultad para escuchar voz débil o lejana, pueden presentar leves
dificultades de aprendizaje y algunas dislalias. Es recomendable el uso de

audifonos.

- Moderada (40 — 70 db), le es dificil percibir conversaciones y ruidos
del ambiente, requieren de un tono de voz intenso y cercano. Presentan
retraso en el lenguaje, dislalias, empobrecimiento de vocabulario y
problemas en la estructuracion de frases. Presentan aislamiento, son muy
desobedientes o rebeldes. El uso de audifonos y terapias de lenguaje es

fundamental.
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- Severa (70 — 90 db), solo percibe ruidos y voces muy fuertes, esta
pérdida ocasiona que no escuche la mayoria de los sonidos consonanticos,
pobreza o ausencia de vocabulario, tono de voz mondétono y carencia de
ritmo. Es necesario un esfuerzo pedagdgico constante y requiere de

adaptaciones al curriculo.

- Profunda mayor a 90 db), necesitaran desarrollar un sistema de
comunicacién alternativo, asistencia educativa especializada, modificaciones

al curriculo entre otros.

Caracteristicas.

Se detallan las més frecuentes:

- Desarrollo de otras formas de lenguaje.
- Adecuada capacidad intelectual.

- Dificultad en el desarrollo del equilibrio.
- Desarrollo linguistico limitado.

- Buen desarrollo de la percepcion visual.
- Bajo nivel de atencion y concentracion.
- Deficiencias en la articulacion y ritmo.

- Dificultades en el aprendizaje de la lecto-escritura.
- Marcados cambios de estado de animo.
- Aislamiento social.

- Bajo auto concepto y autoestima.

v Discapacidad Visual: Es una limitacion sensorial severa o la ausencia
de la capacidad de ver, que ocasiona dificultades importantes para
identificar visualmente tanto a personas como a objetos, para orientarse,
ubicar el entorno y sus caracteristicas.

Clasificacion: se ha considerado por la limitacion en el campo visual.
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Ceguera total o ausencia absoluta de la vision.

Baja vision, que es la agudeza central reducida o la pérdida del

campo visual. Puede ayudarse con una correccion o6ptica con los apoyos

visuales requeridos segun el nivel de vision.

Caracteristicas:

Optimo desarrollo del lenguaje y la comunicacion.
Falta de conocimiento del medio, falta de locomocion.
Buen nivel cognitivo.

Mayor habilidad para percibir a través de los sentidos del tacto y el

Dificultades en la imitacion.

Dificultades en el desplazamiento.

Pasividad manifiesta.

Desarrolla movimientos compensatorios de cabeza o manos.
Posiciones corporales inadecuadas.

En algunos casos arrastran los pies al movilizarse.

v' Sordo ceguera: Discapacidad multisensorial, caracterizada por la

pérdida de la vista y el oido que puede ser parcial o total. Una persona
ciega que tiene problemas auditivos y una persona sorda que los tiene
visuales, son también considerados sordociegos pues estan
comprometidos los dos sentidos. Dependiendo de cudl sea su resto que

posea su desenvolvimiento va a ser totalmente distinto frente al mundo.

Clasificacioén:

Sordo ceguera adquirida, cuando las personas la adquieren en el

transcurso de su vida.
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- Sordo ceguera congénita, cuando una persona nace con ella por
infecciones virales en la madre durante el embarazo. (Rubeola, sifilis,

toxoplasmosis, herpes, VIH SIDA, o por el uso inadecuado de farmacos).
Caracteristicas:

- Pérdida visual y auditiva total o parcial.

- La comunicacion oral dependera del resto auditivo.

- Presentan desintegracion que generan actividades de auto

estimulacion.

- La dificultad de comunicacion produce la falta de interrelacion con el

entorno, lo cual conlleva a conductas socialmente no aceptadas.

v' Discapacidad Intelectual.

“La Discapacidad Intelectual (DI) se caracteriza por limitaciones significativas
tanto en el funcionamiento intelectual como en la conducta adaptativa, tal
como se expresa en habilidades adaptativas conceptuales, sociales y
practicas; esta discapacidad se origina antes de los dieciocho afios”
(Asociacion Americana de Discapacidades Intelectuales y Desarrollo AAID,
2010). Se acompafia de limitaciones significativas de la habilidad adaptativa
propia de por lo menos dos de las siguientes areas de habilidades (DSM —
IV):

- Comunicacion.

- Cuidado de si mismo.

- Vida doméstica.

- Habilidades sociales — interpersonales.

- Utilizacion de recursos comunitarios (vida comunitaria).
- Autocontrol.

- Habilidades académicas funcionales.
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- Trabajo.

- Ocio.

- Salud.

- Seguridad.

Dimensiones de la discapacidad intelectual.

El objetivo de la evaluacién es diagnosticar la discapacidad intelectual a
partir del coeficiente intelectual e identificar las fortalezas y debilidades de la

persona en las diferentes dimensiones.

Debemos tomar en cuenta las siguientes dimensiones:

- Dimension |, habilidades intelectuales.

- Dimensioén Il, conducta adaptativa. (Conceptual, social, practica)
Conceptual:

Lenguaje (receptivo-expresivo)

Lectura y escritura.

Concepto de dinero.

Autodireccion.

Social:

Interpersonal.

Responsabilidad.

Autoestima.

Credulidad (probabilidad de ser engafiado o manipulado)
Ingenuidad.

Sigue las reglas.
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Obedece las leyes.

Evita la victimizacion.

Practica:

Actividades de la vida diaria (comida, trasferencia-movilidad, aseo, vestido)

Actividades instrumentales de la vida diaria (preparacion de comidas,
mantenimiento de la casa, transporte, toma de medicinas, manejo de dinero,

uso del teléfono)

Habilidades ocupacionales.

Mantiene entornos seguros.

- Dimension lll, participacién, interacciones y roles sociales.
- Dimensioén 1V, salud (fisica, mental, etioldgica)

- Dimension V, contexto (ambiente y cultura)
Caracteristicas.

Se describiran algunas caracteristicas de las personas con discapacidad

intelectual.

Presentan dificultades en el area de la comunicacion.

- Inmadurez emocional, su ingenuidad los vuelve vulnerables.

- Dificultad para resolver problemas cotidianos.

- Disminucion de sus habilidades cognitivas.

- Retraso en el desarrollo en las areas de autonomia e independencia.
- Dificultad en los procesos de atencién y concentracion.

- Ritmo de aprendizaje lento.

- Poca tolerancia a la frustracion.

- Dificultad para los procesos mentales superiores.
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- Les cuesta consolidar los aprendizajes, por lo que es necesario utilizar

una variedad de metodologias.

- Presenta dificultades en la comprensién de instrucciones y o6rdenes.

v Discapacidad Fisico Motora.

Es una alteracion y/o limitacion de la capacidad del movimiento que afecta
en distinto grado a las funciones de desplazamiento o manipulacion que
limita la persona en su desarrollo personal y social. Estas alteraciones son la
consecuencia de lesiones medulares, dafio cerebral, disfuncion del sistema

neuromuscular o combinacion de dos o tres de los mencionados.
Clasificacion.

- Si afecta 0 no al sistema nervioso central o periférico, o por lesiones
medulares traumaticas y/o progresivas como: paralisis cerebral, alteraciones
raqui-medulares congénitas como la espina bifida, o adquiridas como
lesiones medulares de origen trauméatico o tumoral, afecciones de nervios

periféricos, obstétricas, entre otras.

- Si afecta al sistema locomotor éseo, articulatorio y muscular: distrofia

muscular, esclerosis multiple, poliomielitis, amputaciones, entre otras.

- Malformaciones congénitas como: luxacion congénita de cadera,
malformacion congénita de extremidades, malformacién congénita de la

columna vertebral.

- Afecciones congénitas sistémicas o generalizadas del esqueleto:
osteogénesis imperfecta, acondroplastia.

- Alteraciones articulares: artritis, artrosis.

Caracteristicas.
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Los estudiantes pueden presentar dificultades en la comunicacion,
autonomia personal, movilidad, desplazamiento, ambitos socio-afectivos y

familiar, para lo cual revisaremos los siguientes aspectos:

- Ambito de la Comunicacion: El nifio, nifia o adolescente con
discapacidad fisica — motora, con frecuencia manifiesta problemas en el area
de leguaje oral a causa de desordenes en el control de la respiracion y
deficiente funcionamiento del aparato fonador. Las dificultades de expresion
pueden manifestarse desde una lentitud del habla, modificaciones de la
entonacién, modificaciones de la voz... hasta la ausencia de habla o la mera

emision de sonidos guturales.

También se ven afectadas la expresion gradual y el apoyo de la mimica

corporal en la comunicacién. Estos aspectos deben ser evaluados.

- Ambito de la autonomia personal: En el ambito de la autonomia
personal se incluyen las siguientes acciones mas habituales en la vida diaria:
vestido y desvestido, aseo personal, cuidado personal, alimentacion y
movilizacion. Las dificultades de movilidad y control postural condicionan el
desenvolvimiento en esas actividades diarias disminuyendo la autonomia del

nifio/a con discapacidad fisica.

- Ambito perceptivo - visual: Uno de los trastornos frecuentes que
acompafan a la discapacidad fisica — motora son las alteraciones 6culo
motrices, en las que existe lentitud e inestabilidad en la fijacion de la mirada
gue se manifiesta por oscilaciones de los ojos. Las oscilaciones son de
amplitud variable (nistagmos); alteraciones perceptivos — visuales, gnosias
visuales, campos visuales, capacidad de exploracion visual, construccion
con modelos, organizacion espacial; alteraciones neurofisiolégicas oculares,

midriasis y miosis, que provocan una pobre coordinacion viso — motora.

Estos trastornos ocasionan alteraciones en el desarrollo perceptivo visual y
dificultan el aprendizaje y la vida cotidiana. De ahi la necesidad e

importancia de conocer coémo percibe el nifio, nifia o adolescente.
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v' Trastornos Generalizados del Desarrollo.

Los trastornos generalizados del desarrollo conforman un sistema
heterogéneo, que estd organizado en procesos nheurobiolégicos, que
desarrollan un déficit en maltiples areas funcionales, llevando al nifio, nifia i/o
adolescente a una alteracion amplia y generalizada en su desarrollo. Esta
caracterizado por una alteracion cualitativa de la interrelacion social, con un
marcado uso de comportamientos no verbales, dificultad para relacionarse
con comparnieros Yy falta de reciprocidad emocional (ausencia de la tendencia
espontanea para compartir intereses con otras personas). Estan afectadas
multiples areas de funcionamiento como lenguaje, atencion, percepcion,

entre otros.

v TIPOS DE LOS TRASTORNOS GENERALIZADOS DEL
DESARROLLO

e Sindrome de Asperger.

Es casi imperceptible el trastorno durante los tres primeros afos de vida, ya
que durante este periodo, expresan palabras simples y frases
comunicativas. A pesar de ello, cuando va madurando su lenguaje, su
entonacion es monétona y exhibe una limitacibn en el uso de gestos,
presenta escasa habilidad para mantener una comunicacion con dialogos ya
que sus intereses son restringidos, repetitivos y basados en temas

concretos; no puede entender una broma, una ironia o una metéfora.

La inteligencia es promedio o ligeramente superior; por lo general su
habilidad para lo abstracto y la memorizacién es excelente; se caracteriza
por el interés en uno o dos temas, hasta el punto de excluir a todos los
demas. Este Unico interés y dedicacion puede llevarles a grandes logros en

la vida académica y profesional.

Sus mayores barreras estan en la comunicacidon social, en establecer
amistad y empatia, que sumadas con alteraciones en la motricidad gruesa y

fina, les dificulta la interrelacion en la escuela, por lo que muchas veces
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estos nifios, nifias y/o adolescentes son victimas de burlas y desprecios
(bulling).

Caracteristicas.

Al respecto es necesario aclarar que no necesariamente un estudiante

manifiesta todas las caracteristicas descritas.

- Parece no escuchar cuando se le habla.

Deja tareas inconclusas cuando no son de su agrado.

Presenta dificultad para seguir instrucciones.

- Demuestra dificultad para mantenerse atento y focalizado en una sola
tarea.

Tiene problemas para organizar tareas y actividades.

- Presenta dificultad para trabajar en forma tranquila y callada.
- Le es dificil esperar su turno.

- Cambia repentinamente su estado de animo.

- Es hipersensible.

Utiliza métodos poco convencionales para resolver problemas.
- Diferencia con gran dificultad la realidad de la fantasia.
- Se interesa especialmente por ciertos temas.

- Desea saber todo respecto a su tema de interés, disfruta de él y lo

utiliza para socializar, conversar y demostrar su inteligencia.
- Se siente incomodo frente a los cambios.

- Crea rutinas para poner orden en su dia, caso contrario se

desorganiza y se altera.

- Le cuesta seguir normas sociales preestablecidas.
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- Respuesta social igual entre compafieros y autoridades.
- Dificilmente comprende el sarcasmo y la ironia.
- Le cuesta esperar su turno.

- Sufre alto nivel de estrés causado por las interacciones sociales, la

comunicacién con otros y por la hipersensibilidad sensorial.

- Es consciente de sus errores, pero no sabe cdmo solucionarlos.
- Se cansa rapidamente.

- Se sobreexcita sin que la situacién lo amerite.

- Demuestra impavidez ante situaciones que deben reaccionar.

- Presenta rabietas sin razon.

- Controla con dificultad sus acciones y pensamientos.

- Se rie ante situaciones que no comprende.

- Tienen problemas para distinguir emociones de enojo o tristeza.
- Observa pero no comprende las emociones de los demas.

- Responde a las emociones de los demas, pero generalmente no lo

hace apropiadamente.

- Se enoja cuando otras personas ignoran las reglas.
- Tiende a controlar o mandar en el juego.

- Gusta de juegos en que imitan un entorno real.

- Prefiere juegos que no son competitivos.

- Posee pensamiento literal.

- No comprende el significado implicito.

- Posee un vocabulario amplio.
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Puede presentar déficit de atencion con o sin hiperactividad.
Tiene dificultad para predecir situaciones y tomar decisiones.
Es sensible a la critica.

No le gusta cometer errores y le teme al fracaso social.

A menudo camina de manera extrafa.

Demuestra dificultad en el desarrollo motor fino (amarrarse los

zapatos, prension del lapiz, entre otros).

Tiende a escribir de forma ilegible.

Presenta dificultad en juegos de bola y de balanceo.

Posee inteligencia normal e incluso superior.

Demuestra buen lenguaje expresivo en cuanto a la articulacion.

Optimo nivel de aceptacion y concentracion que le permite adquirir

aprendizajes.

Se desenvuelve bien en un mundo de orden, es perfeccionista en las

cosas que realiza.

Su lenguaje no tiene funcidén comunicativa.

Los patrones no verbales no son comprendidos.

Presenta comportamientos con rasgos repetitivos y obsesivos.
Estan poco desarrolladas sus habilidades sociales.
Dificultades en las funciones ejecutivas y de planeacion.
Suele encerrarse en su habitacion.

Tiene aversion a las reuniones familiares.

Participa muy poco en actividades grupales, se torna apatico.

73



- Busca interactuar con los demas aunque tiene dificultades en la
comprension de roles sociales, asi como en los gestos y ademanes de las

personas.

e Autismo
El autismo es un repliegue de la personalidad sobre si mismo que afecta al
lenguaje de comunicacion y que incide en las relaciones sociales,

ocasionando un comportamiento restringido, repetitivo y estereotipado.
Caracteristicas.

- Se detallan algunas caracteristicas que podrian tener.

- Cociente intelectual normal y superior.

- Buen desarrollo de aspectos estructurales del lenguaje.

- Buena memoria.

- Presentan habilidades especificas en un area en particular.
- Buena capacidad para almacenar informacion.

- Sus facies son poco expresivas.

- Dificultad para comprender emociones.

- El lenguaje no tiene funcion comunicativa.

- Los patrones no verbales no son comprendidos.

- Su comportamiento tiene rasgos repetitivos. (Rituales)

- Les cuesta desarrollar habilidades sociales.

- Dificultad en las funciones de planeacion y anticipacion.

- Pensamiento poco flexible.

- Dificultad para comprender lenguaje gestual.

- Su lenguaje es monétono.
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Limitacion para adaptar las conductas sociales a los contextos.

Presentan conductas estereotipadas.

Si bien aparentemente estan en clase, su pensamiento esta ausente.

e Sindrome de Down.

Es un trastorno genético causado por la presencia de una copia extra del
cromosoma 21(o una parte del mismo), en vez de los dos habituales
(trisomia libre o regular, translocacién, mosaicismo, 0 trisomia mosaico),
caracterizado por la presencia de un grado variable de discapacidad
intelectual y unos rasgos fisicos peculiares que le dan un aspecto

reconocible.

Es la causa més frecuente de discapacidad intelectual y debe su nombre a
John Langdon Dawn, quién fue el primero en describir esta alteracion

genética en 1866.

Las caracteristicas fisicas son: falta de reflejo de Moro en el recién nacido,
hipotonia de los musculos (tienen reducido el tono muscular), cara plana,
nariz pequefia y plana, la apertura de los ojos se inclina hacia arriba,
desarrollo anormal de las orejas, pliegues profundos a través del centro de
las palmas, habilidad excesiva de flexionar las extremidades, pliegues de

piel extra en la parte exterior del ojo, desarrollo anormal de la pelvis.
Caracteristicas:

- Sociable, participativo y afectuoso.

- Aptitudes hacia las artes.

- Habilidades para realizar actividades rutinarias con supervision.

- Requiere mayor tiempo para el desarrollo de destrezas de autonomia

e independencia personal.
- Actitud positiva hacia el aprendizaje.
- Adecuado desarrollo de la memoria repetitiva y percepcion visual.
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- Su aprendizaje se ve fortalecido por la capacidad de imitar.

- Susceptible a recurrentes enfermedades respiratorias, infecciones,

entre otras.

- En ocasiones hay deficiencia visual.

- Hipotonia muscular generalizada.

- Disminucion de sus actividades cognitivas.
- Limitado desarrollo del lenguaje expresivo.

- Requiere reforzar constantemente los aprendizajes para

consolidarlos.

- Dificultades en la percepcion auditiva.

- Periodos cortos de atencion.

- Dificultad para trabajar de manera independiente.

- Presenta dificultades en los procesos de conceptualizacion,

transferencia y generalizacion.

- Les cuesta comprender las instrucciones, planificar las estrategias,

resolver problemas.

v' Multidiscapacidades

Se refiere a los nifios, niflas, adolescentes que presentan dos o mas
discapacidades (intelectual, fisica motora, sensorial, mental). Si bien es
cierto que se deben tomar como referencia las particularidades de cada una
de las discapacidades que presenta, por otro lado se lo debe considerar

como un ser Unico, con caracteristicas y necesidades propias.

Para determinar las areas y como evaluar, se tomara en cuenta los criterios
de cada discapacidad. Ademas es importante realizar una valoracion
funcional con el fin de desarrollar habilidades para mejorar su calidad de

vida.

76



» Tipos de discapacidad que atiende la Escuela Especial San José de
Calasanz.
La Escuela Especial San José de Calasanz atiende a nifios/as, jovenes y

adultos/as, con:

- Discapacidad Intelectual.

- Discapacidad Fisica.

- Sindrome de Dawn.

- Discapacidad Auditiva.

- Discapacidad Visual. (baja vision)

- Multidiscapacidad.

CAPITULO I

» Definicion de Sexualidad.

La sexualidad es el conjunto de las condiciones anatémicas, fisiol6gicas y
psicolégicas que caracterizan a cada sexo. El término también hace
referencia al apetito sexual (como una propension al placer carnal) y al

conjunto de los fendbmenos emocionales y conductuales vinculados al sexo.

En la antigledad, se consideraba que la sexualidad de los seres humanos y
de los animales era instintiva. Los comportamientos sexuales, por lo tanto,
estaban determinados biolégicamente y todas aquellas practicas que no

estaban dirigidas a la procreacion eran consideradas como antinaturales.

Para la Organizacibn Mundial de la Salud (OMS), la sexualidad humana
abarca tanto las relaciones sexuales (el coito) como el erotismo, la intimidad
y el placer. La sexualidad es experimentada y expresada a través de

pensamientos, acciones, deseos y fantasias.

La heterosexualidad es la condicion sexual que consiste en la atraccion
hacia las personas del sexo opuesto. Los hombres heterosexuales se

sienten atraidos por las mujeres, y viceversa.
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En la homosexualidad, en cambio, las relaciones se dan entre personas del
mismo sexo. Existe, a su vez, otra variante, conocida por el nombre de
bisexualidad, a la cual pertenecen aquellos individuos individuo que se

sienten atraidos por personas de ambos sexos.

La sexualidad, con el tiempo, fue adquiriendo una nocion social y cultural. La
homosexualidad, por ejemplo, fue considerada exclusiva del ser humano
durante mucho tiempo; sin embargo, la observacion de diversas especies
animales a lo largo de los afios ha demostrado lo contrario; lo mismo ocurre
con la masturbacion y con practicas violentas, como las violaciones. Tanto
las personas como los animales desarrollan las caracteristicas de su

sexualidad de acuerdo a su entorno.

Cada persona escoge cOmo vivir su sexualidad, aunque esta decisién suele
cambiar a lo largo de los afios. Se puede hacer una primera distincion entre
quienes mantienen relaciones sexuales para procrear y quienes lo hacen
para sentir placer. Ambos grupos, independientemente de sus creencias y
principios, deben tener en cuenta una serie de responsabilidades que giran
en torno a las practicas sexuales, para evitar por todos los medios que sus

acciones repercutan negativamente en los demas.

» Prejuicios y mitos con respecto a la sexualidad.

El sexo siempre ha sido considerado como un tema Tabu. El asunto de la
sexualidad incomoda a las personas, y las consideraciones morales y
religiosas ensombrecen a menudo la posibilidad de facilitar una informacién
exacta y accesible. Ahora hay que agregar a todo esto los prejuicios propios
sobre las discapacidades, y tendra una pequefa idea de lo complejo que es

para estas personas, obtener informacién por si mismos.

Mucho del material informativo disponible es demasiado “general’, vy
ocasionalmente menciona las cuestiones especificas que pueden ser
necesarias. Por su parte, son muy pocos los padres y amigos que tienen la
experiencia o el conocimiento necesario para brindar consejos o datos sobre

el tema.
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El tabl del sexo se multiplica cuando se trata de personas con discapacidad.
Ellos tienen el mismo derecho que cualquiera a desarrollar su erotismo y
reproduccion, pero enfrentan prejuicios y temores frente a su deseo de

disfrutar de una vida en familia con hijos y placeres.

En torno a la sexualidad de las personas con discapacidad se ha tejido
ciertos mitos y prejuicios a través de la historia. Uno de ellos es que se
tiende a negar su sexualidad, como si fueran seres asexuados. Poco se
considera que tienen aspiraciones y sienten deseos de relacionarse en
pareja y construir una familia. “Existe una tendencia a seguir viéndolos como
eternos niflos y en ese sentido también se omite que crecen y se
desarrollan, que sus 6rganos sexuales se desarrollan al igual que todas las
personas, pese a sus dificultades de comprension o déficit intelectual desde

un punto de vista de su maduracion fisica sicoldgica“.

Para trabajar en la sexualidad con personas con discapacidad se tiene que

considerar lo siguiente:

- Un pene erecto no hace sdlida una relacion como tampoco una vagina

humeda.

- La incontinencia urinaria no significa incompetencia en la respuesta sexual.
- La ausencia de sensaciones no significa ausencia de sentimientos.

- La imposibilidad de moverse no representa imposibilidad de sentir placer.

- La presencia de deformidades no significa ausencia de deseo.

- La dificultad para realizar el coito no significa incapacidad de disfrutar la
sexualidad. El sistema inmunoldgico indica que las demostraciones de amor
y de afecto a través de tocamientos y acercamientos fisicos son un
componente importante para la salud fisica y la recuperacion en las
enfermedades®. En el camino de la rehabilitacion de la sexualidad no
siempre es sencillo y agradable, pero con paciencia y perseverancia en la
exploracion de las opciones terapéuticas, se puede conseguir la
recuperacion y el goce sexual.
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v' AREAS EN CONSIDERACION

% La salud: A través de la vida, hay necesidad de obtener un gran nimero
de informaciones relativas a la salud. Para la mayoria de la gente, la
identificacion con el género se aprende durante los primeros afios, y es
seguida generalmente por una comprension de los cambios del cuerpo
(crecimiento del vello pubico, desarrollo del pecho, etc.). Mientras que los
materiales tradicionales para la educacién sexual pueden ser apropiados
para la mayoria de la gente con discapacidades, para muchos otros es
necesaria una informacion mas especifica. Las personas con
discapacidad necesitan materiales que se presenten con abundantes
fotografias y un vocabulario limitado.

« Comportamiento sexual apropiado: Es honestamente necesario hablar
de la sexualidad con las personas con discapacidad, y que ambas partes
puedan sentirse comodas preguntando y respondiendo. De esta forma,
se pueden despejar una gran cantidad de dudas y prejuicios al respecto,
tanto de un lado como del otro. En ningun caso es facil para la personas
hablar de la actividad sexual pero siempre es necesario. Ademas de la
importancia de brindar una informacion clara sobre las practicas sexuales
seguras para las personas con discapacidad, puede ser necesario
aportar instrucciones sobre las posiciones sexuales referentes a las
debilidades musculares u otras limitaciones de movilidad en los
discapacitados.

¢ Reproduccion y Embarazo: Las mujeres que contemplan un embarazo,
deben incluir en su agenda una asistencia médica apropiada, el impacto
del embarazo en el cuerpo, las precauciones en el momento del parto, y
el cuidado para el hijo después del nacimiento. Aunque una discapacidad
fisica, por ejemplo, no altera la capacidad para que la mayoria de las
mujeres cumplan con los requisitos enumerados arriba, la discapacidad
es un tema de mucha inquietud para las mujeres embarazadas. Mucho
de su éxito en esta materia, dependera de la informacion que reciban

para cumplir con su embarazo y el periodo de posparto.
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« El derecho a la sexualidad: Las personas con discapacidad tienen todo
el derecho a ejercer su sexualidad, pero la aceptacién, mas que de la
sociedad en general, debe provenir de ellos mismos. Una discapacidad
no altera sus derechos como individuos con vida sexual activa. Esto
también incluye el derecho a casarse, a ser padres, a cuidar a sus hijos,
y a tener acceso a una informacion precisa que les permitira tomar las

decisiones apropiadas.

» Caracteristicas de la sexualidad. (Freud, Psicologia Humanista)

v' Caracteristicas de la sexualidad desde los aportes de Freud.

Un aporte fundamental de la teoria psicoanalitica de Sigmund Freud consiste
en ver la sexualidad adulta como un producto de nuestras relaciones mas

tempranas.

La sexualidad infantil es un territorio plagado de ansiedades, impulsos,
tensiones, miedos profundos. Su superacion lleva a la madurez, que implica

la capacidad de amar y de ser productivo.

La sexualidad esta dirigida por PULSIONES (impulsos). Se manifiestan
biolégicamente como necesidades y psicolégicamente como deseos. La
energia psiquica relacionada con esos deseos se denomina libido. La
conducta busca saciar necesidades y satisfacer deseos. Esa energia se
expresa en suefios, fantasias, obras de arte, inhibiciones, fallos inexplicables

(lo irracional).

La mente para Freud es un lugar de tensiones y conflictos...hay un principio
gue dinamiza la mente que se llama placer - dolor PRINCIPIO DEL PLACER
DOLOR. SATISFACER LOS DESEOS - EVITAR EL DOLOR “Quiero de
todo...” “Lo quiero ahora...” “Una vez mas...” “A cada rato...” EL DESEO ES
LIBRE RESPECTO DE LA NECESIDAD

Como la realidad no puede satisfacer todos nuestros deseos, nos exige
adaptarnos y desarrollarnos... Esto lo denominé Freud PRINCIPIO DE
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REALIDAD. PRINCIPIO DE REALIDAD. LA REALIDAD EXISTE, DEBEMOS
ADAPTARNOS A ELLA. “So6lo un poco...” “Mas tarde” “No se puede mas...”
“Es suficiente...” LA REALIDAD NOS OBLIGA A DIFERIR NUESTROS
DESEOS E INCLUSO A NEGARLOS.

Por eso Freud diferenci6 INCONSCIENTE, PRECONSCIENTE Y
CONSCIENTE, Luego hablé6 del ELLO, del YO y el SUPERYO, El ELLO, es
la parte mas primitiva de la mente. Funciona con el PRINCIPIO DEL
PLACER. En él la persona separa de si mismo lo que no puede soportar o lo
que le esta prohibido, lo enmascara. El ello aflora con la pérdida del control

consciente.

El YO o EGO representa la parte de la mente que reconoce lo real y que es
racional. Funciona con el PRINCIPIO DE REALIDAD. Reprime impulsos,

deseos y fantasias que la sociedad no permite.

El SUPERYO es el YO IDEALIZADO. Es lo que deseariamos ser. Es parte
consciente e inconsciente. Se forma por una internalizacién del exterior,
desde los padres, los medios de comunicacion, la escuela. Es un guardian

moral.

En nuestra mente en conflicto, una parte de nuestra personalidad juega a ser
dominante y opresivo. Corresponde al “deberias” introyectado. La parte

oprimida de nosotros se alimenta de los “es que no puedo”.
Por otra parte Freud dividié la sexualidad en 5 etapas.

v Etapa oral. (primeros 18 meses). Zona erogena: la boca, labios, lengua,
etc. Se relaciona con la sensacion placentera de ser alimentado y
cuidado por adultos.

Los adultos que se quedan pegados en ésta etapa tienen una personalidad

ansiosa, dependiente, desconfiada, pasividad. Pueden comer, hablar, fumar,

cantar para reducir su ansiedad.
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v' Etapa anal. (18 meses hasta los 3 afos de edad). Zona erégena: el ano.
Se relaciona con la actividad de retener/expulsar. Dominio del cuerpo. Lo
excrementicio esta relacionado con las actitudes de crear, regalar,
adquirir. Ideas de orden, limpieza y asco.

Los adultos celebran/castigan la relacion con mi producto (las heces).
En la personalidad se refleja como la capacidad de entregar y retener.

Fijaciones: retentivo anal (se resiste a entregar) expulsivo anal (no es capaz
de retener ni controlar). Pueden darse personalidades extremadamente

obsesivas y contenidas o destructivas o desordenadas.

v' Etapa félica. (3 a 5 afios). Zona erégena: los genitales. Se obtiene placer
al tocar y reconocer el propio cuerpo. Juego con los genitales como
comienzo de las actividades autoeraticas. Interés por el cuerpo femenino.

Fantasias estan relacionadas con los complejos de Edipo y Electra. Si no se

resuelven estos complejos la persona puede rechazar los roles sexuales

“normales” o puede volverse perverso o antisocial.

v' Etapa de latencia. (5 a 11 afios). Existe una aparente desaparicion de
los impulsos sexuales. Se produce la represion de las experiencias
vividas durante las etapas anteriores.

Se concentran en actividades sociales y aprendizajes en grupos. No les

interesa el sexo opuesto, tienden a formar grupos separados. Esta etapa

termina en la pubertad.

v’ Etapa genital. Zona erégena: cuerpo y oOrganos sexuales del sexo
opuesto. Goce con la compafia del sexo opuesto. Se inicia con la
pubertad.

El desarrollo normal se constituye en la relacion heterosexual. Implica la

superaciéon del complejo de Edipo. Se alcanza la madurez afectiva.
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v’ Caracteristicas de la sexualidad desde los aportes de la psicologia
humanista: Eric Erickson.

Desde un enfoque humanista, la sexualidad es entendida como una

expresion del ser humano total, como un proceso biofisiolégico, emocional y

experiencial de la funcién erética y genital, es decir, el conjunto de lo que

sentimos, creemos, pensamos Yy vivenciamos acerca de nuestra genitalidad

y erotismo. (Londofio M.L., 1989. pag.16).

La estructuracion de la sexualidad ocurre durante la vida y esta condicionada

por factores bioldgicos, intrapsiquicos y socioculturales.

La sexualidad es un elemento de la cultura susceptiblemente ligada a la
personalidad, no solamente en sus aspectos reproductivos y placenteros
sino en la identidad de género como autoconciencia del sujeto y sentimiento
de pertenencia a uno u otro sexo. Nacemos seres sexuados con un sexo
biolégico determinado y nos hacemos sexuales con una identidad de género
especifica.

Nos sabemos seres sexuales, no sélo por las sensaciones corporales que
experimenta nuestro cuerpo, o por los significados culturales que le asignan
a nuestra existencia los seres que nos rodean y en general el mundo social,
sino que es ese intercambio entre lo privado y lo publico, esa interaccién
entre el mundo interno lo que nos rodea con lo cual los humanos
construimos nuestra identidad. La nocion de identidad de si mismo, de si
misma es decir, ¢quién soy?, ¢para donde voy?, ¢qué quiero?, ¢qué

proyectos de vida tengo?

Puede ser definida en dos niveles, el primero como un proceso y el segundo

COMO una estructura.

El nivel de proceso es aquel por medio del cual la persona conceptualiza o

categoriza su conducta tanto externa como su estado de animo.

El nivel estructural se refiere a los sistemas de conceptos disponibles para la

persona en un intento por definirse a si misma.
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El fendbmeno de adquisicion de identidad de si misma (0), se inicia desde
etapas muy tempranas en la vida, como un proceso dinamico y didactico,
resultado en sus primeras etapas del autoconocimiento por exploracion y
posteriormente de una interrelacion de la persona con el medio Social, de la

confrontacién con los y las demas.

Esta busqueda de identidad personal que es en realidad un sentido de
identidad humana, comprende la busqueda de una serie compleja de
identidad dentro de las cuales es tal vez la identidad sexual la mayor
repercusion en el proceso de toma de conciencia, de la persona como tal y

la que causa un efecto mas determinante en el desarrollo de la personalidad.

La sexualidad, la identidad sexual y la personalidad instauran un sistema de

regulacion que permanentemente forma parte del proceso de desarrollo.

+ Unidad de lo cognitivo y lo afectivo, de la autoconciencia y el sentido de
la pertenencia a un género.

+ Reflejo de la individualidad irrepetible de la personalidad y su esfera
sexual.

+ Estabilidad y consistencia, ya que una vez conformada como parte
inherente de lo que somos, mantiene su significacion existencial a lo
largo de todas las edades.

De igual forma, puedo utilizar muchas cirugias plasticas para modificar mi

apariencia, incluso cambiar mi nombre, mi vivienda, inventar una nueva

historia, visualizarme con todos esos cambios sabré de mis
transformaciones, pero seguiré siendo yo, diferente, irreconocible para

muchos, pero yo, y es la identidad lo que me impide que me disfrace de mi

misma o me pierda de mi misma. (Londofio, M.L., 1994. pag. 129).

+ Orienta la actividad en correspondencia con la conciencia y el sentido de
ser y formar parte de un género.

De este modo, su funcion en la dinamica de la personalidad radica en que:

- Induce, estimula y sostiene la actuacion.
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- Participa directa e indirectamente en la regulacion del comportamiento.

- Matiza todas las conductas y manifestaciones de la sexualidad en sus

dimensiones individual, de pareja, familiar.

El proceso de convertirse en hombre o en mujer y de sentirse hombre o
mujer, de aceptarse como hombre o como mujer, es un proceso lento y
complicado que involucra factores genéticos, psicologicos, sociales y
culturales. Es un proceso extremadamente complejo como lo indican en sus
trabajos Erick Erickson, que implica una relaciéon positiva de inclusiéon y una

negativa de exclusion.

Genéticamente el sexo esta determinado por la formula cromosomica XY y
XX. La diferenciacion sexual que hace que un embridon XY se convierta en
un nifilo declarado como varén en el registro civil, 0 una nifia declarada
como tal atraviesa etapas sucesivas involucrando una serie de
acontecimientos que conducen a dicha diferenciacion, de acuerdo con los
estudios embriolégicos realizados en todos los mamiferos, el embrién tiende
espontaneamente a dar origen a una hembra somatica; para que se lleva a
cabo la formacion del macho es preciso que las Génadas que los testiculos
embrionarios secreten hormonas hacia la 5 o semana de gestacién para

gue llegue a ser un macho.

Entonces el primer sexo que puede considerar es el SEXO GENETICO O
CROMOSOMATICO: sexo que corresponde fundamentalmente a la formula
XY en el macho y XX en la hembra, denominando el caracter sexual

primario.

Luego se da el paso al sexo gonadico o fenotipico; que se da de acuerdo

con la descripcion de las caracteristicas sexuales secundarias.

Secuencialmente aparece el SEXO HORMONAL que depende de la funcion
de las génadas con la presencia de estrégeno en las hembras y andrégenos

en el macho.

86



Luego viene el sexo de asignacion 'y crianza: determinado
fundamentalmente por el aspecto genital del recién nacido se da paso a los
factores sociales y psicoldgicos que tienen fundamental trascendencia en la

identidad sexual de una persona.

De acuerdo con el sexo de Asignacion esa persona nhifio o0 nifia va a tener un
nombre y un sexo legal inscrito en el registro civil, el sexo de asignacion y
crianza atribuido al nacer es de enorme importancia ya que con esta
determinacion la persona inicia su relacion con el mundo, su identidad como

Hombre o como Mujer ante la sociedad y el Estado.

Con el sexo de asignacion y crianza comienza el proceso de identificacion
sexual, ese proceso psicologico que repercute en la totalidad de la persona y
gue consiste en hacer propios los pensamientos y la conducta de quienes
nos rodean. Proceso que desemboca en la identidad sexual, considerada
como una serie de sentimientos, percepciones, actitudes a nivel profundo
por las que el hombre se siente y acepta plenamente como hombre y la

mujer se siente y acepta como mujer.

La identidad sexual o sexo psicolégico llamada también identidad de género,
comienza con la percepciéon de pertenencia a uno u otro sexo, desemboca
en el llamado nucleo de identidad de género que se refiere a la conviccion
de que el sexo asignado es el correcto. Soy hombre y soy mujer es una
afirmacién que se impone antes de los dos afios de edad y se mantiene por
lo general a lo largo de toda la vida.

Se esta discutiendo en qué medida la programacion genética condiciona la

formacién de género.

Milton Diamond, cree que las hormonas que acttan en la etapa original en el
cerebro, diferencias de orden sexual, y que estas diferencias son
condicionante decision de la conducta posterior del individuo (Diamond,
1997).
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John Money estd de acuerdo pero subraya que en la mayoria de las
personas el factor que mas influye en la configuracion de género es el
aprendizaje social (MONEY y EHARDT, 1972 MONEY, 1980 RONE vy
WIEDEKING, 1980) donde la accion genética prenatal y la accion de los
mecanismos bioldgicos no son suficientes para compensar los efectos del

aprendizaje prenatal.

Segun John Money: la identidad de género es la experiencia privada del rol
de género y el rol de género es la manifestacion publica de la identidad de
género. El rol de género se refiere a todo lo que una persona dice y hace
para demostrar a otros (as) o asi misma el grado en que es del sexo
femenino, masculino, o andrégino; dicho de otra manera, el rol sexual es el
manejo de patrones, comportamientos y mensajes determinados por la
cultura que moldean la expresién de lo que se considera como socialmente

masculino o femenino.

La formacion de la identidad de género se inicia en la primera infancia con el
desarrollo del concepto de si mismo o si misma y con el descubrimiento y
actitud hacia el propio cuerpo. Cuando el nifio o la nifia empiezan a saber
quiénes son, cOmMo es su cuerpo y como el cuerpo de las y los demas, lo que

puede o no hacer su cuerpo, cdmo estan dispuestas o si es un nifio o nifia.

Hechos importantes que repercutiran en el desarrollo de la personalidad y el

desarrollo sexual.

» Discapacidad y Sexualidad.

Somos conscientes de lo dificil que le resulta a nuestra cultura y a nuestra
sociedad abordar el tema de la sexualidad humana en general, por la carga
afectiva llena de prejuicios y tabues. Aun mas dificil resulta cuando se trata

de la sexualidad de las persona con discapacidad.
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Por ello, el abordaje de este tema exige una vision global e interdisciplinar,
en oposicion a los planteamientos excluyentes, o una vision parcial cuando

se encara este asunto.

Para ello es necesario contemplar las diferentes dimensiones de la
sexualidad humana: biolégica, conductual, cultural, psico-afectiva,
psicosocial y considerar que una manera positiva de vivirla como ser
sexuado va a ser la base de una buena salud y calidad de vida de los
diferentes miembros de nuestra sociedad (sin distincion de sexo, edad,
caracteristicas especiales o modo de vivir la propia sexualidad). Y es que,
como veremos a continuacion, las personas con discapacidad pertenecen a
una de las minorias a las que se les ha negado por sistema toda posibilidad

de resolver sus necesidades afectivas y sexuales.

Si hacemos un repaso histérico podemos decir que hasta los afios 50-60 del
pasado siglo, las personas con discapacidad vivian segregadas en la familia
0 en instituciones, y sin ninguna relacion con personas del otro sexo que no

fueran la familia o los profesionales.

Desde los primeros afos de vida necesitamos relacionarnos con otras

personas que no sean de nuestra familia y con personas de nuestra edad.

En 1971 los derechos sexuales de las personas con retraso intelectual se
garantizan por ley con la Declaracion de los Derechos de las Personas con
Discapacidad Intelectual, si bien estos derechos siguen, en gran medida, sin

llegar.

En los afios 80-90 comienzan a elaborarse programas de educacién sexual
dedicados a la informacion y a la prevencién de los riesgos asociados a la

actividad sexual de las personas con discapacidad.

La conciencia de que muchas personas con discapacidad sufren abusos

sexuales acentuo el énfasis en la educacién preventiva.

De un tiempo a esta parte, en nuestra sociedad se viene hablando de

inclusion y de integracion (escolar, laboral), excepto en el momento de
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admitir que las personas con discapacidad tiene deseos y vida sexual.
Cuando daban sefales de algun interés de caracter sexual, eran tratados
como si fueran objetos sexuales. Incluso se llegd a plantear recientemente
medidas drasticas como la esterilizacion sistematica de las personas que

presentan algun tipo de discapacidad.

Debemos pensar en un modelo de intervencion que parta del respeto por las
personas con discapacidad, incluyendo en ésta sus relaciones familiares y
las caracteristicas del centro donde esté. Desde un enfoque profesional se le
debe ofrecer posibilidades de resolver sus necesidades interpersonales y

también, si fuera su decision, las de intimidad sexual.
Para ello debemos estructurar una actuacion basada en cuatro ejes:

% Necesidades interpersonales:
Toda persona a lo largo de su ciclo vital tiene similares necesidades

interpersonales, que podemos resumir en:

- Necesidad de seguridad emocional y autoestima.

- Necesidad de una red de relaciones sociales mas alla de la familia.
- Necesidad de contacto e intimidad afectiva y sexual.

% Necesidad de seguridad emocional y autoestima:

La seguridad emocional, esto es, saberse aceptado y protegido de manera
incondicional, y la autoestima o el saberse digno de ser amado y capaz de
amar constituyen la primera y mas fundamental de las necesidades

interpersonales.

% Necesidad de amigos:
Desde los primeros afios de vida necesitamos relacionarnos con personas
diferentes. En la persona con discapacidad se ha de favorecer un ‘'tercer

ambiente', mas alla de la familia y del centro escolar.
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+ Necesidad de contacto e intimidad afectiva y sexual:

El ser humano siente la necesidad de contacto corporal (tocar y ser tocado,
acariciar y ser acariciado, abrazar y ser abrazado) y de intimidad emocional
(necesidad de expresar, entender y compartir emociones), necesidad que se
resuelve, desde la infancia a la vejez, con los padres, familiares, amigos,
pareja e hijos. Las personas con discapacidad que, en el caso de
discapacidad psiquica son frecuentemente muy tactiles y menos reprimidos
en relacion con el contacto corporal, resuelven esta necesidad con los
padres y las personas que les cuidan. Pero es frecuente que no puedan
resolver sus necesidades de intimidad afectiva y sus necesidades sexuales
mas explicitas. Con frecuencia el Unico recurso, a veces también perseguido
a pesar de ser natural y saludable, es el de la masturbacion, recurso que le
permite la autosatisfaccion sexual (excitacibn y orgasmo), pero ho

experimentar el contacto y la intimidad con otra persona.

Las limitaciones propias de la discapacidad, la sobreproteccion familiar, la
carencia de entornos en los que relacionarse con los iguales, el no
reconocimiento de su necesidad de intimidad sexual, etc., hacen dificil,
cuando no imposible, el que las personas con discapacidad tengan una

verdadera vida interpersonal.

» Los padres, madres y/o representantes frente a la sexualidad de su
hijo-a, representado/a con discapacidad.

Las personas con discapacidad desarrollan, aunque sea rudimentariamente,

las instancias reguladoras de su personalidad, que incluyen la identidad de

género y su comportamiento de acuerdo con el rol genérico esperado. Las

experiencias del nifio o el adolescente en esta esfera de la sexualidad son

un motor impulsor de su desarrollo.

Los padres y otros miembros de la familia constituyen una fuerte influencia
sobre los conocimientos, creencias, actitudes y valores de los nifios y
adolescentes; de hecho, son la base para integrar sus modelos y percepcion

sobre los roles de género e influyen en las decisiones que toman sobre su
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propia conducta sexual. Asimismo, con frecuencia la familia tiene el poder de
guiar el desarrollo de los nifios hacia una sexualidad sana, entendida como
una experiencia natural, normal y progresiva dentro del ciclo de la vida.
Todavia, en casi todas las sociedades, educar en aspectos de sexualidad a
los hijos no es una tarea que los padres encuentren facil; la mayoria siente
incomodidad al hablar con sus hijos sobre el tema. Es probable que teman
demostrar su falta de conocimiento sobre anatomia, fisiologia u otra
informacion relacionada con la sexualidad; pero también suelen preocuparse
por cuanta informacién deben proporcionar y a qué edad, principalmente
debido a la creencia errada acerca de que proveer de esta informacion al
nifio o adolescente podria conducir a los jévenes a experimentar con el sexo.
Muchos adultos nunca recibieron una adecuada educacion sexual, ya sea
dentro de la familia o en &mbitos institucionales y algunos tienen temores
derivados de sus propias experiencias. Por tanto, los miembros adultos de
una familia tienden a evitar involucrarse activamente en la educacion sexual
de los jovenes, sin considerar que al no brindar informaciéon o evadir las
preguntas de sus hijos pueden enviar mensajes negativos sobre la
sexualidad.

Pero ¢cdémo se maneja la educaciéon sexual en las familias de las personas
con discapacidad? Dicha interrogante nace al detectar las inquietudes de
los padres de familia acerca del manejo de los temas de sexualidad al

conversar con sus hijos-as.

Consideramos su importancia social, debido a que generalmente las
actitudes negativas de los padres frente a la sexualidad de su hijo
discapacitado y los miedos de recibir malos juicios por parte de su grupo
social a consecuencia de las manifestaciones sexuales de sus
descendientes, en la mayoria de los casos llevan a negarla, concibiendo a la
persona como un ser asexuado o como eterno nifio, los nifios y
adolescentes con discapacidad generan manifestaciones de sus impulsos
sexuales como cualquier persona, pero las expresan en forma espontanea al

no tener conciencia de los parametros sociales, ocasionando al mismo
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tiempo sentimientos de culpa y represion. Esto es producto de la falta de una
verdadera educacion sexual dirigida a adquirir informacion, formar actitudes
y valores; comprender sentimientos y necesidades sexuales, aprender a

comunicarlos y desarrollar comportamientos socialmente aceptados.

De esta educacion sexual son responsables la familia y las instituciones
educativas. Con esta concepcion de educacion se pretende llegar a la
integracion y normalizacion de las personas con minusvalia psiquica a

nuestra sociedad, logrando satisfacer y honrar su dignidad humana.

» ¢Cuando debemos hablar de sexualidad con nuestros hijos?

Nuestros hijos-hijas con o sin discapacidad tienen varios motivos para
preguntarnos sobre el sexo y la sexualidad. Es probable que sientan
curiosidad. Tal vez necesiten ayuda para tomar una decision o interpretar el
mundo que los rodea. O quizas necesiten los tranquilicemos asegurandoles
que son “normales”. Ademas, posiblemente oculten lo que realmente desean
preguntar con otras preguntas. Por lo tanto, sin importar qué tan
sorprendentes puedan ser sus preguntas, los nifios-as y adolescentes

siempre necesitan respuestas francas y concretas.

Algunos planeamos “la conversacion” por meses y esperamos decir todo lo
importante de una sola vez. Entonces, cuando “la conversacién” no resulta
como la planificamos, nos frustramos. No obstante, hablar con los hijos-as
sobre sexualidad es una conversacion que dura toda la vida. Hablar de a
poco ayuda a establecer objetivos realistas cuando hablamos a cerca de
este tema. Ademas, ayuda a que los nifios-as 0 jovenes no se sientan

abrumados.

Es mejor comenzar a hablar sobre la sexualidad a edad temprana. Desde
muy pequeios, niios y nifas sienten curiosidad acerca de su cuerpo y por
los diferentes tipos de relaciones. Esta curiosidad genera una oportunidad
natural para iniciar la conversacion y comenzar a construir una relacion de

respeto y confianza. Con los nifios-as pequefios, puedes comenzar por
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ensefarles los nombres de las partes del cuerpo y preguntarles si saben por

qué los nifios y las nifias son diferentes.
Cuando les hablamos a nuestros hijos-as sobre sexo, es importante adaptar
‘equée

significa dar a luz?” podemos responder: “es cuando un bebé sale de la

la conversacion a su edad. Si un pequefio de cinco afios pregunta:

barriga de la mama”. Si uno de diez afos pregunta lo mismo, nuestra
respuesta debe ser mas detallada y podria comenzar asi: “Después de que
un bebé crece durante nueve meses en el Utero de la mama, sale por su

vagina...”.

Brindar informacion adecuada a la edad les facilita a los nifios entender que
el sexo es una parte natural del ser humano y del desarrollo emocional.
También hace que sea mas sencillo hablar con ellos acerca de aspectos

mas complejos de la intimidad sexual a medida que crecen.

No te preocupes si aun no comenzaste a hablar con tus hijos-as sobre
sexualidad. Nunca es demasiado tarde. Simplemente no intentes “ponerte al
dia” de una sola vez. Lo mas importante es ser abierto y accesible en

cualguier momento en que tu hijo-a desee hablar contigo.

Nuestros hijos tienen varios motivos para preguntarnos sobre el sexo y la
sexualidad. Es probable que sientan curiosidad. Tal vez necesiten ayuda
para tomar una decisién o interpretar el mundo que los rodea. O quizas
necesiten los tranquilicemos asegurandoles que son “normales”. Ademas,
posiblemente oculten lo que realmente desean preguntar con otras
preguntas. Por lo tanto, sin importar qué tan sorprendentes puedan ser sus

preguntas, los niflos-as siempre necesitan respuestas francas y concretas.
Estas son algunas sugerencias:

Intenta averiguar lo que el nifio-a esta preguntando en realidad. Lo que
parece una pregunta directa puede no serlo. Para averiguar la verdadera

naturaleza de la consulta, puedes preguntarle: “;qué escuchaste sobre ese
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tema?”, “; qué piensas sobre eso?” o “; me dirias lo que ya sabes sobre este

tema?”.

No respondas con demasiada informacion. Podemos dar respuestas breves
y simples y explicar palabras nuevas que nuestros hijos-as posiblemente no
hayan escuchado antes. Después de responder, podemos estimular a
nuestros hijos para que hagan mas preguntas, diciéndoles: “;hay algo mas

que desees saber?”

Comprueba que el nifio-a haya comprendido. Después de responder una

pregunta, preguntale, “; respondi tu pregunta?”

Algunos padres temen que no sabran las respuestas de las preguntas de
sus hijos-as. Es perfectamente normal no saber algo o no tener una
respuesta inmediata. Una de las mejores formas de ensefiarles a nuestros-
as sobre sexualidad es buscar las respuestas juntos y luego analizar lo que
aprendimos. Buscar informacion juntos en libros, en Internet o
preguntandoles a otras personas puede ayudar a construir una relacion de
respeto y confianza, como también un modelo de la forma en que nuestros

hijos-as pueden buscar respuestas por si mismos.

» Orientaciones sobre sexualidad y educacion en personas con
discapacidad.
Desde un punto de vista de la psicologia humanistica la sexualidad es es el

resultado de cuatro potencialidades humanas: la reproductividad, el género, el

erotismo y la vinculacién afectiva.

Como se manifiestan estas cuatro potencialidades humanas varian

dependiendo de la sociedad, la época y el pais de que se trate.

Este concepto se basa en la teoria sistémica de los Holones Sexuales y es

aplicable a personas con y sin discapacidad.

El término Holones sexuales se refiere a los elementos o subsistemas de la

sexualidad, a saber:
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v' Reproductividad: Es la posibilidad humana de producir individuos que
en gran medida sean similares (que no idénticos) a los que lo produjeron
e incluso la sola posibilidad de hacerlo.

La reproductividad no es igual a la reproduccion. La reproduccién es un

hecho biol6gico que vivimos en un contexto cultural, econémico y politico.

Podemos reproducirnos teniendo hijas e hijos o criando hijas o hijos.
También podemos crear belleza, ser solidarios, ayudar socialmente. Todas

ellas son formas en que somos ademas productivas.

Cuando, con quién, con qué frecuencia reproducirse, es dictado por normas

morales, religiosas e incluso legales en cada pais.

v' Género: Es el conjunto de ideas, creencias y expectativas que cada
cultura atribuye a las personas segun hayan nacido con érganos de
hombre o de mujer. Sexualmente se atribuyen diferentes roles.

Género, es el conjunto de ideas de lo que es y representa el ser femenino y

lo masculino en cada sociedad.

Cuando nacemos nuestra familia trata de forma distinta a mujeres y a

hombres.

Con el tiempo mujeres y hombres desarrollamos habilidades, atributos y

conductas diferenciadas. Asi surge lo femenino y lo masculino

En nuestra sociedad, lo masculino es considerado méas valioso que lo

femenino.
Las mujeres somos educadas de forma distinta a los hombres.

A la larga esa educacion fomenta el desarrollo de habilidades,

conocimientos, creencias y actitudes diferenciadas.

Estas desventajas llevan a que en conjunto lo que hacen las mujeres sea
menos valorado que lo que hacen los hombres; es decir, lo femenino es

menos valioso que lo masculino.
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Las mujeres queremos cambiar esto, pero no pretendemos pisotear los

derechos de los hombres.

Lo que queremos es la equidad entre hombres y mujeres, es decir igualdad
de derechos y oportunidades considerando la condicion social de cada uno.

v' Erotismo: El erotismo es un elemento de la sexualidad, donde interviene
la imaginacion, los recuerdos y la creatividad. Estd relacionado
directamente con nuestro propio placer.

El erotismo es una de las formas en que el placer nos acompafia en la vida

cotidiana.

Podemos llevar el placer a todos los actos de la vida. Existe un abc del

placer...

Jugar, dormir, vestir, comer, sofiar, ver, cambiar, enamorarme. Lo que debe
disfrutarse, cudndo debe disfrutarse y con quién debe disfrutarse también es

una cuestién cultural, econdémica y politica.

Para nuestra cultura el placer no es valor, sino algo de qué avergonzarse.

v" Vinculacién Afectiva: Es la capacidad de desarrollar afectos intensos
ante la presencia o ausencia, de otra persona en especifico, asi como
las ideas, individuales y sociales que de ellos se deriva.

Para alcanzar la plenitud, tenemos una necesidad imperiosa de contar con

alguien que nos ofrezca y a quién ofrecer nuestra vida.

Aprendemos a vincularnos afectivamente en la familia... pero a veces

aprendemos mal.

En realidad nos relacionarnos afectivamente siempre y con todas las
personas que nos rodean, pero unas relaciones son desde la lejania y la

violencia y otras desde el carifio y el respeto.
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Una pequefia parte de todas las relaciones posibles, son las relaciones
sexo-afectivas

¢,De quién debo enamorarme?
¢, Como se demuestra las emociones?

¢, Quiénes pueden demostrar sus afectos... estd determinado por una

cuestion cultural, econémica y politica?

Concluyendo es necesario decir que al hablar de sexualidad nos referimos a

cuatro procesos que suceden a lo largo de toda la vida:

- LA REPRODUCTIVIDAD
- EL GENERO
- EL EROTISMO
- LA VINCULACION AFECTIVA
» Analisis de las actividades de Orientacion Sexual en la Escuela
Especial San José de Calasanz.
En lo que respecta a las actividades de Orientacion Sexual en la Escuela
Especial estdn programadas por el la Consejeria Estudiantil de la Institucion
con la responsabilidad del Psicélogo en coordinacion con los profesores(as)

del Plantel.

Dicho programa de orientacion sexual parte desde un proceso integral,
holistico pues no se reduce lo sexual a lo meramente genital sino que se
parte desde un enfoque humanista de P.R.H (Psicologia y Relaciones
Humanas) que considera al ser humano “compuesto” por 5 dimensiones:
Cuerpo, Mente, Sensibilidad, Conciencia Profunda y Ser. De la armonia
entre estas dimensiones dependerd la madurez e inmadurez del ser
humano. Igualmente se considera la sexualidad como un eje transversal que

afecta y esta presente en todas las dimensiones de la persona.

Por eso el plan de orientacién sexual del Departamento de Consejeria parte
desde la dimensiéon de la sensibilidad para luego analizar o que se vive a

nivel corporal.
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La metodologia utilizada es del tipo taller con participacion de los

estudiantes.

En este sentido se han realizado los talleres desde la siguiente planificacion:

FUNCIONES OBJETIVOS ACTIVIDADES MEDIOS Y
RECURSOS
Orientacion Procurar la | -Desarrollar unidades | -Memorias de los
Personal formacion de | de orientacion | talleres de
personalidades vocacional con las | orientacion y
equilibradas 'y la | siguientes temas: formacién en
vivencia de una * La | valores.
sexualidad adolescencia.
adecuada. * Sexualidad

* Resolucién de
conflictos.

*  Alcoholismo,
drogadiccién a
través de la serie de
videos
Televisivos  “Asi es

la vida”.

Sin embargo, pese a los talleres que se realiza, es necesario elaborar un

programa mas detallado y continuo de sexualidad que abarque las edades

comprendidas entre 12 a 17 afios y que incluya, principalmente a los padres,

madres de familia y/o representantes.
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f. Metodologia.

» Métodos.

Los métodos que empleare en mi investigacion seran:

v' Método Descriptivo: que tiene como principal objetivo describir
sistematicamente hechos y caracteristicas de una poblacion dada o area
de interés de forma objetiva y comprobable. Es el mas comdn que se
utiliza en trabajos de investigacion y nos ayuda a analizar los datos
obtenidos mediante la aplicacion de entrevistas, encuestas, fichas de

seguimiento.

v" Induccién: Es un modo de razonar que nos lleva:

- De lo particular a lo general.
- De una parte a un todo.

Inducir es ir mas alla de lo evidente. La generalizacion de los eventos es un
proceso que sirve de estructura a todas las ciencias experimentales, ya que
éstas—como la fisica, la quimica y la biologia— se basan (en principio) en la
observacion de un fendmeno (un caso particular) y posteriormente se
realizan investigaciones y experimentos que conducen a los cientificos a la

generalizacion.

v' Deduccién: Es un tipo de razonamiento que nos lleva:

- De lo general a lo particular.
- De lo complejo a lo simple.

Pese a que el razonamiento deductivo es una maravillosa herramienta del
conocimiento cientifico, si el avance de la ciencia se diera so6lo en funcion de
él, éste seria muy pequefio. Esto se debe a que nuestra experiencia como

humanos es limitada, depende de nuestros sentidos y de nuestra memoria.

La induccién y la deduccion no son formas diferentes de razonamiento,

ambas son formas de inferencia.
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% Técnicas.

Dentro de mi investigacion cred que sera necesario aplicar la observacion,
encuestas, entrevistas, talleres para la aplicacion del Programa de
Orientacion Sexual para los alumnos-alumnas de octavo a décimo de basica

de la Escuela Especial San José de Calasanz de la ciudad de Cuenca.

-Observacion: consiste en "ver" y "oir" los hechos y fendémenos que
gueremos estudiar, y se utiliza fundamentalmente para conocer hechos,

conductas y comportamientos colectivos.

-Encuesta: es un estudio observacional en el que el investigador busca
recopilar datos por medio de un cuestionario previamente diseflado, Ssin
modificar el entorno ni controlar el proceso que esta en observacién (como si
lo hace en un experimento). Los datos se obtienen realizando un conjunto de
preguntas normalizadas dirigidas a una muestra representativa o al conjunto
total de la poblacion estadistica en estudio, integrada a menudo por
personas, empresas o0 entes institucionales, con el fin de conocer estados de
opinion, caracteristicas o0 hechos especificos. El investigador debe
seleccionar las preguntas mas convenientes, de acuerdo con la naturaleza

de la investigacion.

-Entrevista: es un didlogo entablado entre dos o mas personas: el
entrevistador o entrevistadores que interrogan y el o los entrevistados que
contestan. La palabra entrevista deriva del latin y significa "Los que van
entre si". Se trata de una técnica o instrumento empleado para diversos
motivos, investigacion, medicina, seleccion de personal. Una entrevista no
es casual sino que es un dialogo interesado, con un acuerdo previo y unos
intereses y expectativas por ambas partes. El Diccionario de la Real
Academia Espafiola define la palabra «entrevistar» como: la conversacion

gue tiene como finalidad la obtencion de informacién.

-Talleres: El taller es una técnica que implica el desarrollo de ciertas
caracteristicas. Su significado literal es el de un seminario o colegio de

ciencias donde se retne un grupo de estudiosos para la ensefianza comun.
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Admite grupos pequefios, de 10 a 30 participantes que facilitan la interaccion
en lapsos de corta duracion y de trabajo intenso.

Tiene propdsitos y objetivos definidos.

Se vale de la combinacion de técnicas didacticas que propician el

conocimiento a través de la accion.

La informacion que los conductores desean transmitir se proporciona

fundamentalmente a base de asesoras.
Se adapta a las necesidades de los participantes, lo que le da flexibilidad.

% Poblacion y muestra.
La poblacion esta constituida por los alumnos, alumnas de la Escuela
Especial San José de Calasanz, la cual posee un universo de 76

estudiantes, de la misma se tomara como muestra 24 estudiantes.

ESCUELA ESPECIAL SAN JOSE DE CALASANZ

Afos de Basica Hombres Mujeres Total
Octavo 5 2 7
Noveno 2 4 6
Décimo 8 3 11
Total 15 9 _




g. RECURSOS.

» Humanos.
- Alumnos, alumnas. Octavo, Noveno y Décimo de Basica Superior de la

Escuela Especial san José de Calasanz.

- Maestros, maestras, Psicélogo de la Institucion, padres de familia,

autoridades e investigadora.

» Recursos Institucionales.

- Universidad Nacional de Loja.
- Escuela Especial San José de Calasanz.

> Materiales.

- Libros y folletos.

- Hojas de encuestas y entrevistas.
- Fichas de seguimiento.
- Computadora.

- Impresora.

- Memori.

- Tinta de impresion.

- Copias.

- Impresiones.

- Anillados.

- Internet.

- Transporte
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» Presupuesto y Financiamiento.

DESCRIPCION PRECIO

Internet S/. 30,00
Foto copias S/. 25,00
Utiles de escritorio S/. 10,00
Sistematizacion de datos S/. 25,00
Impresiones S/. 25,00
Transporte S/. 250,00
Empastado de Tesis S/. 15,00
Legalizacion de documentos S/. 100,00
Varios S/. 150,00
Total S/. 730,00

El costo total de la investigacion es de Quinientos ochentay cinco.

El costo de la investigacion titulado “Programa de Orientacién Sexual con
Enfoque Humanista para estudiantes de octavo a décimo de basica de la
Escuela Especial San José de Calasanz”, sera financiado en su totalidad por

la investigadora, ya que no se cuenta con ningun apoyo institucional.

104




h. CRONOGRAMA

Fecha 2014
Mayo Junio Julio Agosto | Septiembre | Octubre | Noviembre | Diciembre

Actividades 112/3(4|1|2|3|4|1|2|3|4/1|2|3(4/1/2|3(4|1|2|3(4/1/|2|3|4|1|2 |3 |4

Elaboracién del

proyecto de tesis.

Presentacion del

proyecto de tesis.

Aprobacién del

Proyecto de Tesis

Correcciones al

proyecto de tesis

Elaboracion de
instrumentos y talleres

a ser aplicados

Aplicacion de

instrumentos

Realizacion de talleres
de sexualidad con los

miembros de la
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comunidad educativa

Tabulacion de datos

Sistematizacion de la

tesis

Presentaciéon de la

Tesis
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j. ANEXOS

ENCUESTA A PADRES DE FAMILIA

Sr. Padre, madre de familia y/o representante, soy Catlaina Rodriguez, profesora de la
Institucion y estudiante de Psicorrehabilitacién de la Universidad Nacional de Loja. Estoy
realizando una investigacion, misma que permitira birndar una mejor atencién a usted y a su

hijo/a y/o representado/a y, a la vez terminar mi carrera y prestarles un mejor servicio.

Con este objetivo me dirijo a usted/es para pedirle/es que conteste/n las siguientes

preguntas con la mayor sinceridad posible.
De antemano agradezco su comprension y colaboracion.
Pon una X en larespuesta que elijas.

-¢,Conoce los cambios sexuales que han tenido sus hijos/as y/o representados al

llegar a la adolescencia?

> [] ]
-¢,Cuéles cambios considera mas

importantes?

-¢,Como afronté los cambios que vivieron sus hijos/as en la adolescencia?

] [ ]

-¢Necesité ayuda? Si No

Describa qué tipo de ayuda recibio:

-¢,Habla sobre sexualidad con sus hijos/as y/o representados?

Siempre I:I Con frecuencia I:I A veces I:I Nunca I:I
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De qué temas hablan con mas frecuencia:

En las siguientes preguntas identificque de uno a cinco teniendo en cuenta que:

1 = No; 2 = A veces; 2 = Conoce o entiende del tema; 4 = Conoce o entiende muy bien el

tema

¢Su hijo/a y/o representado/a diferencia las zonas sexuales de su | 1 2 3 4

cuerpo de otras zona?

¢ldentifica las zonas sexuales en otras personas de su mismo

sexo?

¢ldentifica las zonas sexuales en personas del sexo opuesto?

Maneja informacion basica sexual.
Conoce los aspectos bésicos acerca de la conducta sexual

individual (masturbacién), de su mismo sexo.

Conoce los aspectos béasicos acerca de la conducta sexual

individual (masturbacion) del otro sexo.

Maneja informacion basica sobre la reproduccién.

Entiende el concepto de salud.

Tiene habitos basicos de salud.

Tiene comportamientos de autocuidado.

¢Han asistido a talleres de capacitacion sobre sexualidad?

Si |:| Nol:l

¢Lels gustaria asistir a talleres de capacitacion sobre sexualidad a realizarse en la

institutl I:I

Si No

¢ Sobre qué temas de la sexualidad les gustaria tratar en los talleres?
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MEMORIA DEL TALLER DE SEXUALIDAD A PADRES DE FAMILIA DE

LA ESCUELA DE EDUCACION ESPECIAL PARA PCEI/D

“SAN JOSE DE CALASANZ”

El taller de sexualidad tuvo lugar en la sala de musica de la Institucion con
12 padres de familia y se inici6 a las 17:30. Lo dirige la profesora Catalina

Rodriguez y colabora el Lcdo. Carlos Molina, Psicologo de la Institucion.

La Ed. Especial Catalina Rodriguez da a los asistentes las palabras de

bienvenida y da a conocer la agenda del taller.

Para formar grupos con el fin de que realicen un trabajo se hace la dindmica
‘canasta revuelta” que consiste en poner el nhombre de una frutas a los
asitentes. Luego se narra la historia de que la tia fue al mercado a comprar
frutas, compro peras. Las personas que tienen asignada el nombre de esa
fruta se cambian de puesto. Cuando se dice canasta revuelta, todos se
cambian de puesto. Finalmente se pide que se agrupen de acuerdo al

nombre de la fruta asignada.y se les indica el trabajo ha realizar.

Se forman 3 grupos de 5 personas cada uno y se les entrega las preguntas a

trabajar.

Cada grupo trabaja las siguientes preguntas:

- ¢ Qué necesitaron para poder armar el rompecabezas?

- ¢Qué entienden por sexualidad?
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- ¢ Como han vivido con sus hijos/as y/o representados/as los cambios
corporales vinculados al crecimiento sexual que ellos/as tuvieron o
estan teniendo?

- ¢ Necesitaron ayuda? ¢ Qué tipo de ayuda?

- ¢Les gustaria seguir teniendo talleres de sexualidad? ¢ Por quée?

Se le entrega a cada grupo un rompecabezas para que armen. En cada
rompecabezas va una pieza que no corresponde y tienen que buscarla en
los otros grupos. Se da a cada grupo un tiempo de 20 minutos, luego de lo

cual se tiene un pequefio break.

En la plenaria cada grupo expone lo trabajado. Para dar a conocer las

respuestas de los grupos ponemos la pregunta y luego la respuesta.

1. ¢Qué necesitaron para poder armar el rompecabezas?

GRUPO 1.

- Encontrar las piezas correctas.

GRUPO 2.

- Ver, buscar, completar las piezas y armar.

GRUPO 3.

- Movernos y buscar en los otros grupos las piezas que faltaban.
2. ¢Qué entienden por sexualidad?

GRUPO 1

- Es un conjunto de caracteristicas fisioldégicas y psicolégicas que

caracterizan al ser humano.
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GRUPO 2.

- Género (hombre, mujer), diferencias anatémicas (conjunto de
condiciones fisiolégicas).

GRUPO 3.

- Amor, confianza, respeto e intimidad.

3. ¢COomo han vivido con sus hijos/as y/o representados/as los
cambios corporales vinculados al crecimiento sexual que
ellos/as tuvieron o estan teniendo?

GRUPO 1.

- De forma natural, dialogando sobre los cambios que se producen en
Su cuerpo.

GRUPO 2.

- Sin novedades, aceptando sus cambios fisicos.

GRUPO 3.

- Con sorpresa y temor, con verglienza y evadiendo el tema.
4. ¢Necesitaron ayuda? ¢Qué tipo de ayuda?

GRUPO 1.

- Si porgue eran complicados explicar los cambios que se producian en

Sus cuerpos. Se necesito de apoyo familiar.
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GRUPO 2.

- Si. Apoyo o ayuda de la familia.

GRUPO 3.

- Si, necesitamos ayuda psicoldgico.
5. ¢Les gustaria seguir teniendo talleres de sexualidad? ¢Por qué?

GRUPO 1.

- Si porque nos permiten conocer mas sobre el tema y asi poder guiar
de la mejor manera a nuestros/as hijos/as.

GRUPO 2.

- Si porgue nuestros/as hijos/as necesitan mas orientacion.

GRUPO 3.

- Si porque nuestros/as hijas necesitan de una sana y correcta guia.
Luego de la exposicién de los grupos y recogiendo las inquietudes y dudas
de los padres, la Ed. Especial Catalina Rodriguez realiza una exposicion

CuUyo resumen pongo a continuacion.
¢ QUE SIGNIFICA HABLAR DE SEXUALIDAD?

Es hablar de valores, percepciones y practicas, pero sobre todo de la

subjetividad de los individuos que conforman los distintos grupos sociales y
generacionales.

» Existen mitos, prejuicios e ideas equivocadas sobre la sexualidad.
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= Se transmiten de wuna generacion a otra indicando el
desconocimiento que aun existe sobre la sexualidad humana.
*» Y muchas veces pueden frenar la expresion de la sexualidad de

una manera mas libre.

¢Qué es la sexualidad? La sexualidad es el resultado de cuatro

potencialidades humanas: la_reproductividad, el género, el erotismo y la

vinculacién afectiva.

Como se manifiestan estas cuatro potencialidades humanas varian

dependiendo de la sociedad, la época y el pais de que se trate.

Caracteristicas de la sexualidad.

FACTORES
- Biologicos.
- Psicologicos.

- Socioldgicos y culturales.

INHERENTE A LA PERSONALIDAD

- Es parte de la personalidad

- Acompafna a la personas desde que nace hasta que muere.
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TEORIA SISTEMICA DE LOS HOLONES SEXUALES

El termino Holones sexuales se refiere a

los elementos o subsistemas de la

VINCLLO IDENTIDAD DE
sexualidad. AFECTIVO GENFRO
1°- LA REPRODUCTIVIDAD
2°- EL GENERO

FROTISMO REPRODUCTIVIDAD
3°- EL EROTISMO

4°- LA VINCULACION AFECTIVA

1°- Holdn de la Reproductividad: Hablamos de reproductividad y no de

reproduccion.

La reproduccion es un hecho biolégico que vivimos en un contexto cultural,

economico Y politico.

Podemos reproducirnos teniendo hijas e hijos o criando hijas o hijos.

También podemos crear belleza, ser solidarios, ayudar socialmente. Todas

ellas son formas en que somos ademas productivas.

Cuando, con quién, con qué frecuencia reproducirse, es dictado por normas

morales, religiosas e incluso legales en cada pais.
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2°- Holén del Género: Entendemos por género al conjunto de ideas de lo

que es y representa el ser femenino y lo masculino en cada sociedad.

- Cuando nacemos nuestra familia trata de forma distinta a mujeres y a

hombres.

- Con el tiempo mujeres y hombres desarrollamos habilidades, atributos

y conductas diferenciadas. Asi surge lo femenino y lo masculino.

- En nuestra sociedad, lo masculino es considerado mas valioso que lo
femenino.

Las mujeres son educadas de forma distinta a los hombres y viceversa. A la
larga esa educacion fomenta el desarrollo de habilidades, conocimientos,
creencias y actitudes diferenciadas.
Estas desventajas llevan a que en conjunto lo que hacen las mujeres sea
menos valorado que lo que hacen los hombres; es decir, lo femenino es
menos valioso que lo masculino.
Las mujeres quieren cambiar esto, pero sin pisotear los derechos de los
hombres.
Lo que que se quiere es la equidad entre hombres y mujeres, es decir
igualdad de derechos y oportunidades considerando la condicion social de

cada uno.
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3°- Holén del Erotismo: El erotismo es una de las formas en que el placer
nos acompana en la vida cotidiana.

Podemos llevar el placer a todos los actos de la vida, por ejemplo: jugar,
dormir, vestir, comer, sofiar, ver, enamorarme...

Lo que debe disfrutarse, cuando debe disfrutarse y con quién debe
disfrutarse también es una cuestion cultural, econémica y politica.

Para nuestra cultura el placer no es valor, sino algo de qué avergonzarse...
4°- Holén de la Vinculacion Afectiva: Para alcanzar la plenitud, tenemos
una necesidad imperiosa de contar con alguien que nos ofrezca y a quién
ofrecer nuestra vida.

Aprendemos a vincularnos afectivamente en la familia... pero a veces
aprendemos mal.

En realidad nos relacionarnos afectivamente siempre y con todas las
personas que nos rodean, pero unas relaciones son desde la lejania y la
violencia y otras desde el carifio y el respeto.

Una pequefia parte de todas las relaciones posibles, son las relaciones
sexo-afectivas

Las personas pueden preferir amar y hacer el amor con personas de un solo
sexo.

También hay personas que aman y hacen el amor con personas de ambos
Sexos.

Y hay otras personas que aman, pero prefieren no hacer el amor.

De quién debo enamorarme, como se demuestro las emociones.
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Quiénes pueden demostrar sus afectos... esta determinado por... es una
cuestion cultural, econdmica y politica.
Resumiendo, es necesario decir que hablar de sexualidad es referirnos a

cuatro procesos que suceden a lo largo de toda la vida.

LA REPRODUCTIVIDAD
EL GENERO
EL EROTISMO

LA VINCULACION AFECTIVA

Finalmente, se realizé la evaluacion del taller, obteniendo los siguientes

datos:
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ESCUELA “SAN JOSE DE CALASANZ”
EVALUACION DEL TALLER

TEMA: SEXUALIDAD
Pon una X donde creas conveniente, teniendo en cuenta que:

1=Malo 2=Bueno 3=Muy Bueno 4=Excelente

ACTIVIDAD A SER EVALUADA CALIFICACION
1 2 3 4
-Puntualidad en las tareas 1 2 2 7
8% 16% | 16% | 58%
-Metodologia utilizada 3 9
25% | 75%
-Grado de participacion de los 4 8
asistentes 33% | 63%
-Pertinencia del temas tratado 1 1 10
8% |8% |83%
-Dominio del tema por parte de los 1 11
. 0, 0,
expositores 8% | 91%
-Ambiente fisico donde se realizé el 3 9
taller 25% | 75%
-Pertinencia de dia y hora del taller 1 5 6
8% | 40% | 50%
-Material empleado en la realizacién del 3 9
taller 25% | 75%

Sugerencias: Continuar con los talleres.

Tratar el tema del enamoramiento con los chivos/as y con los

padres.

Muy buena iniciativa. Mantener los talleres.

Como hablar del enamoramiento y sexualidad con sus hijos.

La mayoria de los padres de familia recibe de buena manera los talleres de

sexualidad y piden tenerlos con mas regularidad.
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