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RESUMEN

En e convenio que desarrolla € Instituto Latinoamericano de Prevencién y Educacion
en Salud con la Universidad Nacional se ofrecen dos cursos bgjo la modalidad de taller
sobre Salud, Sexuaidad y Sida. Los cursos forman parte del programa de COCERP del

Centro de Estudios Generaes. Estos cursos ofrecen a los estudiantes universitarios un
complemento en su formacion universitaria. Su objetivo es ayudar a la prevencion del

VIH y reducir otras ETS. Dada |la necesidad de llevar a cabo una evaluacion del impacto
de los taleres se elabord e presente proyecto en € que se estudiaron los y las
participantes al inicio y final del curso con un test que permite captar los conocimientos
antes y después del curso, asi como las actitudes ante diferentes aspectos relacionados a
la sexualidad.

Los resultados mas relevantes muestran que las actitudes que han sido consideradas
como obstaculos a la prevencion mejoran considerablemente con los taleres. Sin
embargo, existe todavia un alto grado de riesgo por précticas sexuales inseguras entre

|os estudiantes.

INTRODUCCION

Desde 1993 se redlizan en la Universidad Naciona dos cursos diferentes bgjo la
modalidad de taller, por afio sobre “Salud, Sexualidad y Sida’. Con ellos se pretende

llevar a cabo una formacién complementaria en los estudiantes universitarios sobre



aspectos relacionados a su propia salud, mental y fisica con especid atencion a la

prevencion en Sida, esto es mediante e modelo de salud holistica™.

Es bien conocido que en Costa Rica, en el sistema educativo formal, € componente
salud, sexualidad y Sida es précticamente inexistente. Hay una fuerte reticencia de los
docentes de Segunda Ensefianza en considerar estos temas dentro de sus programas.
Esto es debido a diferentes razones. falta de capacitacion de los docentes, presion de la
Iglesia Catdlica y de ciertos padres de familia, a que los jovenes colegiales adquieren
estos conocimientos a edades tempranas, como debiera de ser.

A pesar de lo anterior, se considera de suma importancia € preparar a los jovenes a
tener una vida sana, incluyendo una sexualidad acorde a ciclo de vida en que se
encuentran y preparados a enfrentar las responsabilidades y riesgos que esto demande.
La Universidad Naciona consciente del compromiso que tiene como ente formador, ha
desarrollado desde 1993 este proyecto que permite brindar una preparacion
complementaria a los estudiantes universitarios que ingresan a este centro de Ensefianza
Superior.

Debido alaimportancia de los cursos, se elaboré un proyecto de evaluacion del impacto
delostalleres con miras a
Comprobar que e conocimiento sobre VIH/SIDA es un factor necesario pero no
suficiente, para evitar la infeccion con € VIH/Sida.
Medir e conocimiento que se posee en VIH/SIDA vy la préactica del sexo seguro.
Medir cudl es € nivel de expresion de sentimientos de las y los participantes y los
comportamientos perjudiciales en la salud.
Determinar la conceptualizacion de salud de las 'y |os participantes.
Medir el nivel de codependencia de lasy los participantes.
Medir los cambios obtenidos en materia de comunicacion.

Medir los cambios positivos obtenidos en materia de poder.

1« asalud holistica, considera la salud del individuo no solo desde el punto de vista del cuerpo, sino
también de su mente y, por €llo, se aboca a establecer que la salud no solo debe medirse por la presencia o
ausencia de afecciones o enfermedades, sino que ademas intervienen el bienestar psicol6gico y social. Por
este motivo, también enfatiza, en vez de una medicina curativa, la prevencion y la responsabilidad de
cuidar su propia salud. Como es de esperar, un mayor grado de este factor inhibiria el riesgo de infeccion
conVIH.” (Madrigal J., 199__, p.4).



Los resultados que agqui se presentan corresponden a los obtenidos en los cursos
impartidos durante 1996 y cuyos datos provienen de la aplicacion de un pre test y un
post test. A partir de 1997, se prepara un nuevo sistema de evauacion en la realizacion
de los cursos que permita la elaboracion de un informe con mayor celeridad aunque con
menor frecuencia.

MATERIALESY METODOS

Para llevar a cabo la evaluacion de los cursos se cuenta con los resultados de un pre test
y un post test. El pre test se rediza en la primera sesion del taller y permite desarrollar
un andlisis de los conocimientos con que cuentan los estudiantes, las debilidades y los
puntos en que debera ofrecerse una mayor profundizacion. Por otra parte, €l post test se
desarrolla en la dltima sesion y es €l que permite la evaluacion de los conocimientos
adquiridos por losy las participantes.

El andlisis estadistico de los resultados se lleva a cabo mediante un andlisis de prueba de
hiptesis para muestras pareadas. Aquellas diferencias que resultan significativas
indican que hubo un comportamiento diferente en e pre test y e post test. Las
diferencias significativas en la prueba se muestran a tres niveles de confianza: 90, 95 y
99%.

Es importante mercionar que tal y como el proyecto lo contempl6 se elaboraron indices
gue resumieran los diferentes aspectos contemplados en la evaluacion y su confiabilidad
se evalud con € estadistico “afa de Cronbach”. Sin embargo, los resultados obtenidos
con este estadistico no mostraron significancia estadistica, lo cua indica que los indices
no resultaron apropiados para la desarrollar la evaluacion, por lo que se decidié llevar
las pruebas anteriormente anotadas.



RESULTADOS

Durante 1996 se impartieron 6 grupos por semestre del Taller de Sexudidad, Salud y

Sida, cubriendo una poblacion estudiantil, durante el afio, de aproximadamente 329
estudiantes.

En e Cuadro 1 se presentan las y los participantes segun las principales caracteristicas
personales. Como puede notarse, dos tercios de los participantes fueron mujeres.
Ademés, por tratarse de un curso que se lleva a cabo en los primeros afios de carrera, la
poblacion asistente tiene una edad modal de 18 afios y un poco més del 90% son

solteros.

En cuanto a su religiosidad, las personas participantes se declaran en poco mas de la
mitad como religiosas 0 muy religiosas. Lo cua es sumamente importante porque las
actitudes, estereotipos y fobias que muestran los individuos estan intimamente

relacionadas a su précticareligiosa.

a. Vision con que se enfrentan las enfermedades

Un primer aspecto considerado en la boleta es la posicion que tienen las personas
respecto a las enfermedades. Hemos mencionado que la salud holistica contempla la
sdud del individuo desde un punto de vista integral: mente-cuerpo. La actitud que
tienen las personas ante las enfermedades o ante la prevencion de las mismas ayuda a

lograr su estado de bienestar.

Una persona con una vision fatalista no creera en la prevencion de las enfermedades y
las tomara como algo que tiene que venir y aceptarse. Por el contrario, una persona con
un abordaje positivo de la vida, cree en la prevencion y tratara de evitar hasta donde le

sea posible los peligros o riesgos que le conduzcan a un deterioro de su salud.



Como puede notarse en & Cuadro 2, de las tres afirmaciones evaluadas dos muestran
cambios significativos del pre test a post test. En la primera, se indica que “Si uno se va
aenfermar, no podra evitarlo”, laque presenta un cambio significativo enel niUmero de
personas que se manifiestan en desacuerdo, debido particularmente a una reduccion del
nimero de personas que se declaran indecisas. Esto es, que € desarrollo del curso
contribuy6 a que aguellas personas que se manifestaron en un principio indecisas, se
mostraran a finad del mismo con una vison més postiva ante la prevenciéon de las

enfermedades.

En lo que se refiere a la segunda frase, “La mente puede influir de alguna forma para
enfermarse” hubo una reduccion significativa de las personas que se manifestaron en
desacuerdo. Finalmente, en la tercera frase, “No es necesario prevenir las enfermedades,
pues de algo hay que morirse” muestra en e pre test un acuerdo que sobrepasa & 95%
de los casos, por 1o que a incrementarse los vaores en d post test € cambio que se
logra no es significativo, es decir que desde € inicio las y los jovenes participantes
mostraban una vision positiva de su vida y que por lo tanto, e curso no contribuy6 a

lograr un cambio significativo en este aspecto.

b. Estereotiposy rolesfamiliares

La actitud pasiva 0 agresiva que asuman los miembros de la sociedad estd enmarcada
por los estereotipos y roles que la familia le ha venido asignando a cada miembro por

encargo de la sociedad.

La asignacion de roles ha dejado en desventgja, en forma particular, a las mujeres, las
que deben asumir la pasividad para dar paso a poderio del varén. En los Ultimos
tiempos se habla del empoderamiento de las mujeres, en vista de que ellas logren: “la
capacidad de aceptarse, de quererse y de atender sus deseos y necesidades, tanto a nivel

individual como a nivel comunitario”?.

En este tipo de aseveraciones (Cuadro 3) se observa un cambio importante en €
estereotipo que muestra a las mujeres como seres pasivos, débiles y obedientes. Cerca

de la cuarta parte de los y las estudiantes (24%) se mostraron a favor de esta afirmacion



en el pre test, valor que a la hora de redizar el post test se redujo a cas un 18%. Las
personas indecisas se redujeron, a fina del curso, de un 12 a un 5%. Es importante
mencionar que la reduccion en e ndmero de indecisos se debio particularmente a una
disminucion en los hombres indecisos (Cuadro Al) y en la categoria “A favor”, fueron

las mujeres las que se redujeron sustancial mente.

La segunda afirmacion que muestra cambios significativos se refiere a estereotipo de
gue la felicidad de toda mujer esta en e matrimonio. En € pre test el 71% de losy las
jovenes se mostraron en contra de esta afirmacion, mientras que en e post test e valor
se incrementd a 78%, en detrimento del nimero de personas que se declararon “a
favor” en €l pre test. Por sexo se observa que este cambio se produjo particularmente en

|os estudiantes de sexo masculino.

La tercera y cuarta frase que muestran cambios significativos (al 95%), son las que
hacen mencion a rol tradiciona que se le otorga a la mujer, “Es mejor para todos s €
hombre trabgja fuera del hogar y la mujer cuida los hijos’ y “El lugar de la mujer es en
la casa, entre menos tiempo pase fuera, mejor”. En lo que se refiere al trabajo fuera del
hogar para la mujer la proporcion que se declara en contra se incrementa del 74 a 80%
y, en lo que respecta a que la mujer debe permanecer en € hogar, la proporcién que se
manifiesta en contra se incrementa del 90 a 94%.

En la primera de estas frases fueron las estudiantes las que mostraron cambios
significativos y, en la segunda, fueron los estudiantes los que tuvieron cambios
importantes. Estos resultados son interesantes de recalcar pues a parecer las mujeres
asistentes a los cursos han logrado captar |a necesidad de que se valoren como personas
capaces de desempefiarse en labores gjenas a las del hogar, especial mente importante en
mujeres que se encuentran preparandose para un trabajo profesiona y en los hombres
asstentes a curso e cambio apunta a la comprensién de que la mujer tiene que
desenvolverse en otros medios diferentes a su hogar.

A pesar de haber obtenido un incremento significativo, es importante hacer notar que ya

en d pre test los jovenes que se declararon en contra de estas dos afirmaciones

*Madrigal, Op Cit. P. 4.



representaban una proporcion importante, que no es lo que se obtendria s se realizan

estas mismas pruebas en la poblacidn general.

De las afirmaciones incluidas en esta seccién, las que no muestran cambios importantes
son aquellas que desde un principio del curso ya mostraban atos porcentgjes que se
declaraban en contra. Por tanto, no es posible esperar un cambio sustancial después del

curso. Estas frases son: “Lamujer es la Unica capacitada para cuidar los hijos, € hombre

no” y “El hombre tiene € derecho de mandar y la mujer de obedecer”.

c. Actitudes conservadoras

Las posiciones conservadoras en cuanto a las diferentes libertades de comportamiento
gue se otorgan a hombres y mujeres, es otro aspecto que afecta alas personas en su
posicion ante las situaciones de riesgo: las jovenes por su actitud pasiva deben aceptar
los deseos e indicaciones de su pareja, por 1o que a ellas no se les ensefia a comunicarse
en aspectos sexuales. A los jovenes, por otra parte, se les impone dirigir una relacion,
aungue no se les prepara para €llo. Por tanto, la apertura 0 no que pueda tenerse ante

ciertas circunstancias afecta las relaciones entre 10s jovenes.

De las afirmaciones incluidas en € Cuadro 4, puede notarse que en todas se logré a
menos un cambio significativo. En las frases que se refieren a las relaciones pre
maritales los jovenes muestran una mayor apertura a fina del curso y particularmente,
en e caso de las mujeres. Sin embargo, al fina del curso, aln se mantienen diferencias
importantes entre los que apoyan este tipo de practica en los hombres més que en las
mujeres. Se da una mayor apertura a las relaciones pre-maritales pero que favorecen en
forma particular a los hombres. Por sexo (Cuadro A2) se nota que & cambio “A favor”
de que las mujeres o los hombres tengan relaciones pre-maritales se produce

particularmente en |las estudiantes.

Cuando las frases se refieren a pago de una muchacha o un muchacho a cambio de
relaciones sexuales. en ambos casos se da un incremento significativo de las personas
que se declaran indecisas a final del curso. Aunque como puede notarse hay una

proporcién mayor que acepta este tipo de practica en los hombres que en las mujeres.



Cuando se andlizan estas dos frases por sexo (Cuadro A2), se observa que las
estudiantes fueron las que mas cambiaron su opinion cuando se les pregunto sobre la
posibilidad de que una muchacha le pague a un hombre por relaciones sexuaes,
produciéndose una reduccién de quienes se mostraron en contra en d post test y un
incremento de las que se mostraron indecisas. En los estudiantes también se nota un

incremento significativo en el grupo que se declara indeciso.

Cuando la frase se refiere a que un hombre pague a una mujer a cambio de relaciones
sexuaes, e grupo que muestra cambios significativos es e de |os hombres estudiados.

También se incluyeron dos frases sobre la posibilidad de que una muchacha soltera
tenga relaciones sexuales con diferentes hombres y de que un muchacho soltero tenga
relaciones sexuales con diferentes mujeres. Se observan mayores cambios cuando la
frase se refiere a las mujeres, diferencias que se producen particularmente en las
estudiantes, incrementandose la proporcion que se declara a favor de la frase y
reduciéndose e grupo que se declara en contra. Cuando la frase se refiere a los
muchachos solteros, se observa una reduccién significativa en e grupo que se mostraba

en contra aungue la pregunta separada por sexo no presenta cambios importantes.

Un udltimo aspecto incluido dentro del cuadro 4 es si consideran que distribuir condones
entre los estudiantes universitarios fomentaria las relaciones sexuales, en e post test
cerca de una quinta parte de los estudiantes considera que este hecho fomentaria las
relaciones sexuales y un 18% se declaran indecisos. Los cambios del pre test a post test
se originan particularmente en un cambio de opinion de las estudiantes. En ellas se
reduce la proporcion que responde afirmativamente de un 35 a un 24%. A pesar de los
cambios logrados con el curso parece que aln falta por hacer consciencia en los jévenes

de que las relaciones sexuales se estdn produciendo haya o no distribucion de condones.

d. Homofobia

Un tema importante dentro de los talleres que se desarrollaron es el del entendimiento
gue podamos mostrar con las demés personas, trabajando particularmente en el caso de

la homofobia que lleva a la discriminacion de personas con diferente orientacion sexual,



pues esto es una de las ensefianzas que la sociedad cargada de estereotipos nos ha

ensefiado.

Entender nuestros comportamientos homofébicos nos lleva a tener una mayor apertura a
los estados de riesgo de infeccion del VIH/SIDA, esto porque si se culpabiliza a la
comunidad homosexual de la epidemia del SIDA, este puede ser visto como un castigo
a su comportamiento y como una enfermedad propia de este grupo, para la que entonces

no habria necesidad de cuidarse.

En este aspecto se notan cambios importantes durante el curso. En todas las frases
incluidas en € test se dieron diferencias significativas del pre test a post test. La frase
en la que se dieron diferencias significativas al 99% de confianza fue la de “Es mejor
evitar los amigos homosexuales’, hubo una reduccion sustancia en las personas que se
declararon en €l pre test como afavor e indecisas y un incremento importante en las que

se declararon en contra

En las frases “El homosexua no es un hombre de verdad” y “Los homosexuales quieren
ser mujeres’ hay un cambio significativo en los tres grupos, a igua que con la frase
anterior disminuyen las personas “A favor” e “Indecisos’ y se incrementan los que se
manifiestan en “Contra’. Es interesante hacer notar que en estos dos Ultimos casos la
reduccion de las personas indecisas es significativa al 95%, por |o que se reduce pero no

a nivel en que lo hacen aquellas personas que se manifestaron a favor.

Por sexo (Cuadro A3) se observa que en la primera frase los cambios mas importante se
dan en las mujeres y en la segunda, se dan en los hombres, esto es, ellas cambiaron su
vision @ que € homosexua no es un hombre de verdad y ellos de que quieren ser
mujeres. Es interesante remarcar de este cuadro por sexo que los hombres fueron los
gue en mayor medida se mostraron a favor de las diferentes frases incluidas tanto en €
pre test como en el post test.

Esto nos permite concluir que e curso logré que los estudiantes tuviesen una mayor
apertura y respeto hacia aguellas personas con una orientacion sexual diferente. Que
lograran observar a las otras personas como “seres humanos’ iguales a si mismos, con

los mismos derechos y sin una vision cargada de estereotipos. El curso no pretende



cambiar de un dia para otro los esterectipos que todos hemos adquirido a través de
nuestra vida sino que se pretende hacernos conscientes de la existencia de ellos en

nuestro diario vivir, para que e cambio sea paulatino.

e. Conocimientos acer ca del condén

Los conocimientos y actitudes que las personas tengan acerca del conddn resulta
sumamente importante en la prevencion de las enfermedades ETS y VIH/SIDA. Por lo
tanto e curso incluye una sesién especifica referida al conocimiento y andlisis de

estereotipos que se mencionan a nivel popular acerca de este método preventivo.

Como puede notarse en e Cuadro 6, la Unica frase que no sufrié cambios significativos
del pretest al post test es la que indica que el condon “Es Util para evitar enfermedades
venéreas’, que desde un principio del curso posee niveles atos de personas que se
manifestaron “De acuerdo” Yy en las que no es de esperar cambios importantes a final
del curso.

En las otras afirmaciones incluidas en esta seccion del cuestionario se lograron cambios
significativos y como puede observarse en el Cuadro A4 del Anexo, los cambios se dan
en ambos sexos, solo la frase que indica “Da verglenza ir a comprarlos’ se vio
particularmente afectada por las respuestas femeninas, 10 que resulta interesante de
recalcar pues indica un cambio en € esterectipo de que la compra de preservativos las
calificaria como “mujeres libertinas’ en vez de ser catalogadas como prevenidas que

toman con responsabilidad su sexualidad.

Cuando se habla de la idea de que € condon “Disminuye € placer sexua” los cambios
més significativos se producen en las personas que se manifestaban “De acuerdo” hacia
alos que en € post test se manifiestan “En desacuerdo”. En € grupo de personas que se
declararon indecisas a fina del curso, la proporcion de las mujeres es cerca del doble
de los hombres indecisos. Lo que nos hace pensar en como las ideas y estereotipos calan

de forma més pr ofunda en las mujeres.

Un Ultimo aspecto importante de recalcar es e hecho de que se dice que € condén “Se
deja de usar cuando se quiere a la parg@’, que como puede notarse en los dos cuadros

comentados, muestra cambios atamente significativos en sus tres posibilidades de



respuesta, pero lo que resulta mas interesante es que € mayor cambio se logra en los
hombres participantes de los cursos, ya que en € post test la proporcion que se
manifiesta “En desacuerdo” resulta del 90%. Esto es sumamente importante pues les
permite a los jovenes (hombres y mujeres) estar conscientes de que € contagio de

cualquier ETS o VIH/SIDA puede provenir de cuaquier persona, alin de su propia
pareja.

En € caso de las mujeres, es transcendental comprender que aunque ellas sean casadas
y sean fieles a su pargja, esto no les garantiza que su pargja le es fiel. Aspecto que ha
llevado a que las estadisticas de casos de SIDA en mujeres amas de casa se incrementen
en e pais de forma importante.

f. Conocimientosde SIDA

Las personas participantes de los cursos calificaban principalmente sus conocimientos
sobre SIDA como regulares a inicio del curso (Cuadro 7), los que a final del curso
resultaron como muy buenos o buenos, con vaores cercanos a 90%. En lo que se
refiere a los sintomas del SIDA, la proporcion que se considera con muy buenos o
buenos conocimientos es del 75%, lo que se significd un importante incremento puesto

que sblo un 17% asi |o consideraban a inicio del curso.

Las siguientes preguntas incluidas en el Cuadro 7, corresponden a la medicion de
conocimientos y como puede notarse en todos |os casos se dieron cambios significativos
del inicio a fina del curso. Este es un resultado muy positivo pues el conocimiento que
se tenga de las formas de transmision contribuira a reducir las situaciones de riesgo de
contagio, contribuird a la prevencién y a trato discriminatorio de que han sido objeto

los enfermos de SIDA.

g. Practicasexual

Los resultados sobre la practica sexua de los y las estudiantes participantes en los
cursos (Cuadros 8 y A6) permiten notar que a pesar de que los jovenes logran ampliar
sus conocimientos sobre sexualidad, prevencion de ETS y SIDA, paralograr un cambio

significativo en su comportamiento debe darse alin mas tiempo.



Como puede notarse, la proporcién de participantes que ha tenido relaciones sexuales en
su vida es inferior d 50% y de ellos poco menos del 20% ha utilizado aguna vez un
conddn. Proporcién que no sufre ningin cambio importante en € post test.

La proporcion que utiliza actualmente el preservativo se increment6 levemente del pre
al post test, sin presentar cambios estadisticamente significativos. El Unico aspecto que
muestra un incremento importante es la proporcion de jévenes que declara que le resulta
dificil hablar sobre € sexo. Al parecer € curso logré que los y las estudiantes tomasen
consciencia de que es un aspecto dificil de realizar pues cada uno asume los roles que

por afios le han inculcado que cada sexo debe asumir.

Probablemente el curso deberia profundizar en estos temas y lograr que las personas

participantes tengan mayores armas para alcanzar una comunicacion plena con su

pareja.

CONCLUSIONES

Las principaes conclusiones que pueden deducirse del presente estudio son las
siguientes:
Las personas participantes tienen a final del curso una actitud mas positiva en
cuanto a enfrentamiento de las enfermedades, aunque su actitud a principio del

Ccurso no puede categorizarse como fatalista, s se logra un mejor enfrentamiento en
el post test.

L os cambios en |os estereotipos tradicionales son importantes y varian segun el sexo
del participante. Al fina del curso se disminuyen los que ven a las mujeres como
seres pasivos, débiles y obedientes cuya meta debe ser € matrimonio. De igua
forma se nota que hay una nayor apertura a la participacion de los mujeres en

labores remuneradas fuera del hogar.

Coherente con los resultados anteriores se da una mayor apertura a las posibilidades

gue se le han otorgado a las mujeres para e disfrute de su sexualidad. A los hombres



se le han permitido y hasta fomentado una serie de libertades en € disfrute de la
sexualidad que han sido vedadas a las mujeres. No es que e curso pretenda otorgar
mayor liberdlidad a la mujer pero se desea que los jovenes sean conscientes de la
desigualdad que se ha venido promoviendo con & machismo de nuestra sociedad.

Las relaciones discriminatorias se dan en diferentes sentidos. por € color,
nacionalidad, religion y orientacion sexual, entre otros. En la presente evaluacion se
incluyeron preguntas orientadas a evaluar el grado de homofobia que se conoce
existe en la sociedad. Los resultados muestran cambios muy importantes en este
sentido que van a contribuir en que las y los participantes dgjen de asociar € SIDA

con grupos homosexuales, |0 que redunda en su comportamiento y prevencion.

El conocimiento que poseen las 'y |os estudiantes respecto al conddn es importante y
el mango de los estereotipos que giran alrededor de su uso, muestra que € curso
otorgd mayores posibilidades y apertura en €l uso de las personas participantes.

L os conocimientos sobre las formas de transmisiéon del VIH/SIDA que se lograron a
través del curso son sumamente significativos, 10 que permite preveer que a menos
los estudiantes lograron internalizar las situaciones de peligro y prevencion.

En la préctica sexua de lasy los participantes no se lograron cambios significativos
através del curso, aungque consideramos que esto llevara mas tiempo para lograr un

cambio en las actitudes de las personas.



Cuadro 1
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS Y LAS ESTUDIANTES
SEGUN CARACTERISTICAS PERSONALES EN EL
PRE-TEST Y POS-TEST

CARACTERISTICAS PRE TEST POST TEST

(N — NUmero de casos) (329) (329)

SEXO 100.0 100.0
Masculino 374 37.1
Femenino 62.6 62.9
GRUPOS DE EDAD 100.0 100.0
16-17 19.8 11.2

18 28.6 29.8
1920 23.1 28.6
21-22 10.9 11.6
2324 5.2 6.4

25y + 125 125
ESTADO CONYUGAL 100.0 100.0
En unién 0.0 0.9
Casado(a) 6.1 7.0
Separado(a) 12 15
Divorciado(a) 0.3 0.0
Soltero(a) 92.4 90.6
RELIGIOSIDAD 100.0 100.0
Nada religioso(a) 33 55

Poco religioso(a) 31.6 36.4
Religioso(a) 59.9 53.5

Muy religioso(a) 52 4.6




Cuadro 2

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN EL ACUERDO CON DIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADAS A UNA VISION FATALISTA

DE LAS ENFERMEDADES PARA

EL PREY EL POSTEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)
" Si uno se va a enfermar, no
podr& evitarlo” 100.0 100.0
De acuerdo 10.6 10.9
En desacuerdo  * 76.3 81.5
Indeciso(a) 13.1 7.6
“La mente puede influir de
algunaforma para enfermarse” 100.0 100.0
De acuerdo 87.8 924
En desacuerdo ** 7.9 55
Indeciso(a) 4.3 21
“No es necesario prevenir las
enfermedades, pues de algo hay que
morirse’ 100.0 100.0
De acuerdo 15 15
En desacuerdo 95.7 96.9
Indeciso(a) 2.7 15




Cuadro3

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN EL ACUERDO CON DIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADAS A LA DISTRIBUCION DE ROLES EN

LA FAMILIA EN EL PRE Y EL POS TEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)

“Es mejor para todos si e hombre

trabaja fuera del hogar y la mujer

cuida los hijos’ 100.0 100.0
A favor 10.6 7.3
En contra *x 73.6 80.5
Indeciso(a) 15.8 12.2

“El lugar de la mujer es en la casa,

entre menos tiempo pase fuera,

mejor” 100.0 100.0
A favor 5.2 18
En contra *x 89.7 94.2
I ndeciso(a) 5.2 4.0

“La mujer es la Unica capacitada

para cuidar los hijos, el hombre no” 100.0 100.0
A favor 4.3 21
En contra 90.9 92.7
Indeciso(a) 49 52

“El hombretiene el derecho de

mandar y la mujer de obedecer” 100.0 100.0
A favor 2.7 15
En contra 95.1 96.4
Indeciso(a) 21 21

“Las mujeres son por naturaleza mas

débilesy obedientes que los hombres” 100.0 100.0
A favor *x 24.3 185
En contra *k* 63.8 76.3
Indecisq(a) >k 11.9 5.2

“Lafelicidad detoda mujer estaen el

matrimonio” 100.0 100.0
A favor * 10.9 7.3
En contra *x 71.4 775
I ndeciso(a) 17.6 15.2

*  Diferencias significativas al 90% de confianza
**  Diferencias significativas a 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



Cuadro4

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN EL ACUERDO CON DIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADAS AL CONSERVADURISMO EN

EL PREY EL POSTEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)

“Que las muchachas tengan relaciones

sexuales antes del matrimonio” 100.0 100.0
A favor *xk 29.2 371
En contra * 395 B4
Indeciso(a) 31.3 295

“Que una muchacha soltera le pague a un

hombre para tener relaciones sexuales” 100.0 100.0
A favor 58 5.8
En contra *x 88.1 82.7
Indeciso(a) *okk 6.1 11.6

“Que una muchacha soltera tenga relacio-

nes sexuales con diferentes hombres’ 100.0 100.0
A favor *x 8.2 13.4
En contra *x 76.6 69.9
Indeciso(a) 15.2 16.7

“Quelos muchachos tengan relaciones

sexuales antes del matrimonio” 100.0 100.0
A favor * 37.1 42.2
En contra 33.7 30.7
Indeciso(a) 29.2 271

“Queun muchacho soltero le pague a una

mujer para tener relaciones sexuales’ 100.0 100.0
A favar 6.1 7.0
En contra * 85.7 81.2
Indeciso(a) * 8.2 11.8

“Que un muchacho soltero tengarelacic

nes sexuales con diferentes mujeres’ 100.0 100.0
A favor 14.9 15.8
En contra * 68.1 63.2
Indeciso(a) 17.0 210

“En su opinion, ¢distribuir condones entre

los estudiantes univer sitarios fomentaria

las relaciones sexuales? 100.0 100.0
Si ok 31.9 21.3
No *k* 49.8 61.1
No sabe 18.2 17.6

*  Diferencias significativas a 90% de confianza
**  Diferencias significativas a 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



Cuadro5

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN ACUERDO A DIVERSAS AFIRMACIONES

RELACIONADAS A LA HOMOFOBIA EN

EL PREY EL POSTEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)

“Esmejor evitar los amigos homosexuales’ 100.0 100.0
A favor bk 185 79
En contra * kK 60.8 80.9
Indeciso(a) koK 20.7 11.2

“La sociedad debe rechazar a los

homosexuales’ 100.0 100.0
A favor 4.0 21
En contra *kk 815 90.6
Indeciso(a) *xk 14.6 7.3

“Los homosexuales no merecen ser hijos

deDios” 100.0 100.0
A favor *k 49 1.8
En contra *k 86.0 90.9
Indeciso(a) 9.1 7.3

“L os homosexuales no deben tener los

mismos derechos de todos |los ciudadanos” 100.0 100.0
A favor 4.0 4.3
En contra *x 87.2 915
Indeciso(a) *x 8.8 43

“Lamayoria delos homosexualestiene

problemas con la justicia” 100.0 100.0
A favor 23.7 219
En contra i 459 58.0
Indeciso(a) *x* 304 20.1

“El homosexual no es un hombre de

verdad” 100.0 100.0
A favor e 26.4 16.4
En contra * kK 40.4 58.4
Indecisqa) *x 331 25.2

“Los homosexuales quieren ser mujeres’ 100.0 100.0
A favor e 30.1 17.0
En contra *kk 29.5 50.8
Indeciso(a) * 404 322

*

* %

Diferencias significativas a 90 % de confianza
Diferencias significativas a 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



Cuadro6
DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN ACUERDO ADIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADAS AL CONOCIMIENTO Y
PERCEPCI ON DEL CONDON EN
EL PREY EL POSTEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)
“Disminuye el placer sexual” 100.0 100.0
De acuerdo e 35.3 17.0
En desacuerdo  *** 21.6 54.1
Indeciso(a) *xk 432 289
“Es util para evitar enfermedades
venéreas’ 100.0 100.0
De acuerdo 93.3 92.7
En desacuerdo 4.3 6.4
I ndeciso(a) 24 0.9
“Se dgja de usar cuando se quiereala
pareja” 100.0 100.0
De acuerdo *xx 16.4 7.0
En desacuerdo  *** 69.3 85.4
Indeciso(a) *xk 14.3 7.6
“Debeinflarsey estirarse para probar
su calidad” 100.0 100.0
De acuerdo *xk 219 14.0
En desacuerdo *** 413 77.8
Indeciso(a) *x* 36.8 8.2
“Da verguenzair a comprarlos’ 100.0 100.0
De acuerdo *x 24.0 17.3
En desacuerdo  *** 59.0 705
Indeciso(a) *x 17.0 12.2

*  Diferencias significativas a 90% de confianza
**  Diferencias significativas a 95% de confianza
*** Diferencias significativas a 99% de confianza



Cuadro7

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
DE ACUERDO A DIVERSAS PREGUNTAS LIGADAS AL
CONOCIMIENTO EN SIDA EN EL PRE Y EL POS TEST

PREGUNTAS PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)
“Ahora hablando del SIDA, ¢como
calificaria e conocimiento que Ud.
posee con respecto al SIDA? 100.0 100.0
Muy buero o bueno *** 36.1 89.3
Regular *xk 55.4 8.9
Malo o muy malo *oxk 8.6 18
“Y més especificamente, ¢como
calificaria el conocimiento que Ud.
posee con respecto a los sintomas del
SIDA? 100.0 100.0
Muy bueno o bueno *** 16.8 75.3
Regular ok 51.2 20.1
Maloomuy malo  *** 32.0 4.6
“¢Piensa Ud. que una persona puede
tener el virus del SIDA sin que se le
note?” 100.0 100.0
S *okk 89.1 96.0
No *x 33 0.9
No sabe *xk 7.6 3.0
“¢Piensa Ud. que una persona que se
ve sana y limpia puede transmitir el
virusdel SIDA?" 100.0 100.0
Si ko 88.8 95.7
No 18 21
No sabe *xk 9.4 21
“ ¢Setransmite el virus del SIDA por
el semen?” 100.0 100.0
S *kk 68.4 94.2
No 6.4 4.3
No sabe *xk 252 15
“¢Se transmite el virus por medio de
la sangre?” 100.0 100.0
Si ok 95.1 100.0
No 12 0.0
No sabe *xx 36 0.0
“¢Se transmite el virus por medio de
la vagina de una mujer?” 100.0 100.0
Si ko 59.6 81.2
No 8.2 10.6
No sabe *xk 32.2 82




“ ¢El uso del condon ayuda a prevenir
el SIDA?"

S| * %%k
No
No sabe *kk

“¢El virus del SIDA se puede trans
mitir usando un inodoro publico?”

S| * k%
No
No sabe il

“ ¢Puede transmitirse dando la mano
a alguien quetiene SIDA?”

Si *
NO * %
No sabe *

100.0
87.8
4.6
7.6

100.0
55
66.9
27.7

100.0
18
95.4
2.7

100.0
93.6
4.9
15

100.0
18
94.2
4.0

100.0
0.6
98.5
0.9

*  Diferencias significativas a 90% de confianza
**  Diferencias significativas a 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



Cuadro8

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN ALGUNAS PREGUNTAS RELACIONADAS
A SU PRACTICA SEXUAL EN
EL PREY EL POSTEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST
TEST
(N — NUmero de casos) (329) (329)
Proporcién que ha tenido relaciones
sexuales 39.5 419
Edad promedio a la que tuvieron su
primera relacién sexual 17.4 18.0
(N- CASOS QUE HAN TENIDO
RELACIONES SEXUALES) (130) (138)
Proporcién de los que han tenido
relaciones sexuales que alguna vez ha
utilizado el preservativo 815 83.3
Proporcion que utiliza el preservativo
actualmente 48.5 53.6
Proporcién que ha tenido relaciones
sexuales en los tltimos 30 dias 454 52.9
(N CASOS CON REL.SEX EN LOS
ULTIMOS 30 DIAS) (59) (73)
Proporcion que ha tenido relaciones
sexuales en los Ultimos 30 dias, con
penetracion y sin usar €l preservativo 74.6 64.4
(N=130) (N=138)
En general, cuando Ud. tiene
relaciones sexuales, ¢leresulta facil o
dificil hablar sobre el sexo? 100.0 100.0
Dificil *x 54 13.0
Regular 39.2 304
Fécil 51.5 55.8
NS/NR 39 0.8
En general, cuando Ud. tiene
relaciones sexuales, ¢leresulta facil o
dificil comunicarle ala otra persona
lo que le gusta hacer? 100.0 100.0
Dificil 10.8 115
Regular 384 374
Fécil 485 50.4
NS/NR 23 0.7

*  Diferencias significativas al 90% de confianza
**  Diferencias significativas al 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



ANEXO



CuadroA1l
DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN EL ACUERDO CON DIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADASA LA DISTRIBUCION DE ROLESEN
LA FAMILIA POR SEXO EN EL PRE Y EL POS TEST

PRE TEST POST TEST
AFIRMACIONES HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
(N —NUmero de casos) (123) (206) (123) (206)

“Es meor para todos s €

hombre trabaja fuera del hogar

y lamujer cuida los hijos’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 14.6 ** 8.3 13.9 34
En contra 61.8 ** 80.6 65.6 89.4
Indeciso(a) 23.6 11.2 20.5 7.2

“El lugar de la mujer es en la

casa, entre menos tiempo pase

fuera, mejor” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor * 9.8 24 4.1 05
En contra ** 80.5 95.1 90.2 96.6
Indeciso(a) 9.8 24 5.7 29

“La mujer esla Unica capacitada

para cuidar los hijos, el hombre

no” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 49 39 33 14
En contra 89.4 91.7 90.2 94.2
Indeciso(a) 5.7 44 6.6 43

“El hombre tiene el derecho de

mandar y la mujer de obedecer” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 5.7 1.0 25 1.0
En contra 89.4 98.5 91.8 99.0
Indeciso(a) 49 0.5 5.7 0.0

“Lasmujeresson por naturaleza

mas débiles y obedientes que los

hombres’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 285 *** 21.8 320 10.6
En contra ** 537 *** 69.9 63.9 83.6
Indeciso(a) **% 17.9 83 41 5.8

“Lafelicidad detoda mujer esta

en el matrimonio” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor *17.9 6.8 10.7 53
En contra ** 59.3 78.6 69.7 82.1
Indeciso(a) 228 14.6 19.7 12.6

*  Diferencias significativas al 90% de confianza
**  Diferencias significativas al 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



Cuadro A2
DISTRIBUCION RELATIVA DE LOSY LASESTUDIANTES
SEGUN EL ACUERDO CON DIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADAS AL CONSERVADURISMO
POR SEXO EN EL PRE Y EL POS TEST

PRE TEST POST TEST
AFIRMACIONES HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
(N —Numero de casos) (123) (206) (123) (206)
“Que las muchachas tengan
relaciones sexuales antes del
matrimonio” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 398 *** 228 434 333
En contra 317 44.2 27.9 36.7
Indeciso(a) 28.5 33.0 28.7 30.0
“Que una mudacha soltera le
pague a un hombre para tener
relaciones sexuales’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 14.6 0.5 115 24
En contra 740 *** 06.6 70.5 89.9
Indeciso(a) *11.4 ** 29 18.0 7.7
“Que una muchacha soltera
tenga relaciones sexuales con
diferenteshombres’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 12.2 ** 58 16.4 11.6
En contra 65.9 * 83.0 60.7 75.4
Indeciso(a) 22.0 11.2 23.0 13.0
“Que los muchachos tengan
relaciones sexuales antes del
matrimonio” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 53.7 ** 27.2 51.6 36.7
En contra 23.6 39.8 27.9 324
Indeciso(a) 22.8 33.0 20.5 30.9
“Que un muchacho soltero le
pague a una mujer para tener
relaciones sexuales” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 13.0 19 15.6 19
En contra ** 78.9 89.8 68.9 88.4
Indeciso(a) ** 81 8.3 15.6 9.7
“Queun muchacho solteratenga
relaciones sexuales con
diferentesmujeres’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 26.0 8.3 25.4 10.1
En contra 54.5 76.2 50.0 710
I ndecisa(0) 195 155 24.6 18.8
“En su opinion, ¢distribuir
condonesentrelosestudiantes
universitariosfomentarialas
relaciones sexuales? 100.0 100.0 100.0 100.0
Si 26.0 *** 354 17.2 237
No *56.1  *** 46.1 64.8 58.9
No sabe 17.9 18.4 18.0 17.4

*  Diferencias significativas al 90% de confianza
** Diferencias significativas al 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



CuadroA3
DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES
SEGUN ACUERDO A DIVERSAS AFIRMACIONES
RELACIONADAS A LA HOMOFOBIA POR
SEXO EN EL PRE Y EL POS TEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST TEST

HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
(N —NUmero de casos) (123) (206) (123) (206)

“Es mejor evitar los amigos
homosexuales’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor **x 285 *** 126 15.6 34
En contra ***% 46.3 *** 69.4 66.4 89.4
Indeciso(a) 252 *** 18.0 18.0 7.2

“La sociedad debe rechazar a
los homosexuales’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor * 57 2.9 1.6 24
En contra *** 75,6 ** 85.0 87.7 92.3
Indeciso(a) ** 18.7 ** 121 10.7 5.3

“Los homosexuales no
mer ecen ser hijos de Dios” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor ** 8.1 2.9 25 14
En contra 84.6 ** 86.9 87.7 92.8
Indecisa(@) 7.3 *10.2 9.8 39

“L os homosexuales no deben
tener los mismos derechos de

todos los ciudadanos’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 4.9 34 5.7 34
En contra 87.8 ** 86.9 89.3 92.8
Indeciso(a) 7.3 ** Q97 49 3.9

“Lamayoriadelos
homosexuales tiene

problemas con la justicia” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor 27.6 21.4 28.7 17.9
En contra 423 *** 481 48.4 63.8
Indeciso(a) 30.1 *** 306 23.0 18.4

“El homosexual no esun

hombre de verdad” 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor ** 30.1 *** 24.3 19.7 14.5
En contra **% 39,8 *** 40.8 57.4 58.9
Indeciso(a) 30.1 ** 35.0 23.0 26.6

“Los homosexuales quieren

ser mujeres’ 100.0 100.0 100.0 100.0
A favor **% 31,7 *** 201 221 14.0
En contra **% 23.6 *** 33.0 50.8 50.7
Indeciso(a) *x% 447 379 27.0 35.3

*  Diferencias significativas al 90% de confianza
**  Diferencias significativas a 95% de confianza
*** Diferencias significativas al 99% de confianza



CuadroA4

DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES

SEGUN ACUERDO ADIVERSAS AFIRMACIONES

RELA CIONADAS AL CONOCIMIENTO Y
PERCEPCION DEL CONDON POR SEXO

EN EL PREY EL POS TEST

AFIRMACIONES PRE TEST POST TEST
HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
(N — Numero de casos) (123) (206) (123) (206)

“Disminuye el placer sexual” 100.0 100.0 100.0 100.0
De acuerdo **% 56.1 *** 22.8 238 13.0
En desacuerdo **% 16.3 *** 24.8 58.2 51.7
Indeciso(a) ** 276 *** 524 18.0 35.3

“Es til para  evitar

enfermedades venéreas’ 100.0 100.0 100.0 100.0
De acuerdo 92.7 93.7 91.8 93.2
En desacuerdo 4.9 39 7.4 5.8
Indeciso(a) 24 24 0.8 1.0

“Se deja de usar cuando se

quierealaparga” 100.0 100.0 100.0 100.0
De acuerdo **x 22.8 12.6 4.9 8.2
En desacuerdo **% 65,9 *** 714 90.2 82.6
Indeciso(a) ** 114 *** 16.0 49 9.2

“Debeinflarsey estirarse

para probar su calidad” 100.0 100.0 100.0 100.0
De acuerdo ***x 28.5 18.0 15.6 13.0
En desacuerdo **% 512 *** 354 80.3 76.3
Indeciso(a) **% 20.3 *** 46.6 4.1 10.6

“Da  verglenza ir a

comprarlos’ 100.0 100.0 100.0 100.0
De acuerdo 276 * 218 21.3 15.0
En desacuerdo *65.0 *** 55.3 73.0 69.1
Indeciso(a) 7.3 * 228 57 159

Diferencias significativas al 90% de confianza
Diferencias significativas a 95% de confianza
Diferencias significativas a 99% de confianza



DISTRIBUCION RELATIVA DELOSY LAS ESTUDIANTES

CUADROAS

SEGUN ALGUNAS PREGUNTAS RELACIONADAS

A SU PRACTICA SEXUAL POR SEXO EN

EL PREY EL POST TEST

AFIRMACIONES

(N — Numero de casos)
% que ha tenido relaciones
sexuales
Edad promedio ala que tuvieron
su primera relacion sexual

(N- CASOS QUE HAN TENIDO

RELACIONES SEXUALES)

% de los que han tenido

relaciones sexuales que alguna
vez ha utilizado el preservativo

% que utiliza el preservativo
actualmente

% que hatenido relaciones
sexuales en los Ultimos 30 dias
(N CASOS CON REL.SEX EN
LOSULTIMOS 30 DIAS)
% que ha tenido relaciones
sexuales en los ultimos 30 dias,
con penetracién y sin usar €
preservativo
(N DE CASOS)
En general, cuando Ud. tiene
relaciones sexuales, ¢leresulta
facil o dificil hablar sobree€l
sexo?
Dificil
Regular
Facil
NS/NR

En general, cuando Ud. tiene
relaciones sexuales, ¢leresulta
facil o dificil comunicarleala
otrapersonalo quelegusta
hacer?

Dificil

Regular

Facil

NS/NR

PRE TEST POST TEST
HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
(123) (206) (123) (206)
52.0 320 533 353
16.6 17.8 16.7 185
(64) (66) (66) (72)
79.7 833 80.0 86.3
755 40.4 818 433
302 615 545 64.2
(19) (40) (30) (43)
68.4 775 533 721
(64) (66) (66) (72)
100.0 100.0 100.0 100.0
*47  **6l 12.3 13.7
453 333 338 27.4
453 57.6 52.3 58.9
47 3.0 15 0.0
100.0 100.0 100.0 100.0
10.9 10.6 12.3 10.8
438 333 431 324
4338 53.0 446 55.4
1.6 30 0.0 14

*  Diferencias significativas al 90% de confianza
**  Diferencias significativas al 95% de confianza
*** Diferencias significativas a 99% de confianza



