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AS ENFERMIDADES DE TRANSMISION SEXUAL E AS PRACTICAS
CIENTIFICAS

As enfermidades de transmision sexual (ETS) afectan cada vez mais a poboacién mais
nova, tendo unha elevada incidencia e prevalencia nos adolescentes de entre 14 e 19
anos (Xunta de Galicia, 2005). Esto é debido &s conductas de risco levadas a cabo
nestas idades, a dificultade de acceso aos servizos de salde (Teva, Bermudez e Buela-
Casal, 2009) ou a evitar a atencion en servizos asistenciais, polo embarazoso da
situacion, aos que acudirian para consultar calquera outra doenza, incluso chegando a
automedicarse seguindo o consello de amigos e cofiecidos (Cervera, Campos e Cano,
2010).

Neste marco, o profesorado de secundaria debe proporcionar ao alumnado situacions
que dean a oportunidade de traballar as practicas cientificas (Jiménez Aleixandre,
2010), no noso caso argumentacion e modelizacion, xa que supofien unha preparacion
para a vida e facilitan a adopcion dunha actitude adecuada para lograr unha vida
saudable.

A importancia de promover a argumentacion na aula radica en que esta contrible a
distintos obxectivos educativos e, por tanto, a deferentes competencias. Alguns destes
obxectivos son de caracter transversal, mentres que outros estan relacionados
especificamente co aprendizaxe e a ensinanza das ciencias (Jiménez Aleixandre, 2010).
A argumentacion implica aprender a falar ciencia, conseguindose isto, mediante a
organizacion das aulas de xeito que o alumnado tefia voz, dandolles oportunidades para

practicar o razoamento e a argumentacion (Garcia, Dominguez e Garcia-Rodeja, 2002),



por exemplo mediante debates que faciliten a adquisicion de capacidades
argumentativas (Solbes, Ruiz e Furid, 2010). Asi, a importancia do razoamento
argumentativo para a ensinanza das ciencias, reside na necesidade de xerar e xustificar
enunciados e accions encamifiados & comprension da natureza (Jiménez e Diaz de
Bustamente, 2003).

A argumentacion en ciencias conleva un proceso de dialogo, xa que € unha ferramenta
fundamental para a co-construcion significativa de cofiecementos, tratandose porén,
dunha das préacticas que debe asumirse de maneira explicita nos procesos de ensinanza e
aprendizaxe das ciencias (Ruiz, Tamayo e Marquez, 2015).

A ensinanza baseada en modelos e a modelizacion ocupa un lugar importante en moitas
propostas curriculares (Felipe, Gallarreta e Merino, 2005). A sua relevancia na
educacién cientifica radica en que a ciencia pode entenderse como un proceso de
construcion de modelos con distintas capacidades de prevision. Esta definicion une
tanto os procesos (elaboracién de modelos e utilizacién dos mesmos) e os produtos
(modelos xerados por tales procesos) da ciencia. A vez, identifica a construcion de
modelos non como unha etapa auxiliar, se non como un aspecto fundamental no proceso
de construcion do cofiecemento cientifico (Justi, 2006).

Tendo en conta todas estas consideracions, desefiouse unha tarefa contextualizada na
vida cotid que permitira traballar o modelo de infeccion deste tipo de enfermidades,
creando un clima de confianza para expofier, debater e argumentar as ideas que ten o
alumnado sobre as enfermidades de transmision sexual que, ainda en moitos casos,

segue sendo un tema tabu.

METODOLOXIA

Esta investigacion encadrase nas metodoloxias cualitativas, concretamente corresponde
a un estudo de caso, contando cun tamafio de mostra moi pequeno, correspondente a un

anico curso, e sen distincidn por sexos ou idade.

Participantes e proposta de traballo

A nosa proposta foi desenvolvida nun instituto da cidade de Lugo co alumnado de 3° de
ESO (12 estudantes distribuidos en 4 grupos de traballo) na materia de Bioloxia e



Xeoloxia. A tarefa presentaba unha problematica real contextualizada sobre a
prevencion, o contaxio e o tratamento das enfermidades de transmision sexual. Nela se
describia a situacion dun rapaz infectado e automedicado sen resultados positivos, que
solicitaba consello ao alumnado para unha correcta actuacion.

Os contidos do curriculo de 3° de ESO relacionados con esta tarefa son: B3.27 “Analise
dos métodos anticonceptivos”, B3.28 “Doenzas de transmision sexual: prevencion” e
B3.30 “Resposta sexual humana. Sexo e sexualidade. Saude e hixiene sexual”,
pertencentes ao Bloque 3 titulado “As persoas ¢ a satide. Promocion da satde”.

A continuacidon preséntase a secuenciacién da tarefa, indicando as actividades

traballadas en cada sesion e o obxectivo de cada unha delas (Taboa 1)

Téboa 1. Secuenciacion da tarefa sobre enfermidades de transmisién sexual.

Sesion Actividades Que se pretende
1 Por que é importante coidarse da aparicion deste tipo Sondear as ideas sobre o
de doenzas? Que recomendaciéns farias para a sta tema
prevencién?
Cal é o factor ou factores causantes desta doenza? Identificar o tipo de
Como se chegan a producir estas enfermidades? doenza e 0 modelo de
transmision.

Que lle recomendarias facer? Que tratamento cres que | ldentificar o tratamento
é 0 méis adecuado? Seria eficaz ante todas as doenzas | axeitado argumentado a

deste grupo? Por que? sta eleccion

2 A rapaza estaba tomando a pildora e non viron Aplicar o modelo de
necesario utilizar ningun outro método. Fixeron o transmisién. Elaborar
correcto? Argumenta a tla resposta. Indica outros unha opinién critica sobre

métodos anticonceptivos, e a sla efectividade contrao | 0 modo de actuacion
embarazo e contra estas enfermidades.

Ao teu irman dalle vergofia mencionar o incidente | Reflexionar sobre as
aos Vvosos pais, a que cres que se debe? actitudes fronte a estas
enfermidades

Recollida e andlise de datos

A recollida de datos para este estudio foi a través das producions escritas do alumnado,
gravacions en audio e notas de campo tomadas a partires das observacions realizadas
durante o transcurso das duas sesions empregadas. A analise destes datos foron a través

de rubricas para a medida da calidade das respostas do informe escrito, categorizandose



as respostas do nivel 1 ao 4, correspondendo 0 1 a unha resposta pouco acertada, e 0 4 a

resposta de referencia.

ALGUNS RESULTADOS E CONCLUSIONS

A andlise de resultados fixose segundo catro bloques: recofiecemento das enfermidades
de transmision sexual, modelo de transmisidn deste tipo de enfermidades, métodos de
prevencion e tratamento destas enfermidades.

Mostramos a continuacion os datos sobre o modelo de transmision:

Téboa 2. Rubrica sobre el modelo de transmision das ETS.

Nivel Descricion Grupos
1 Non tefien un modelo nada claro da forma de transmisién das
ETS, e non identifican ningunha forma de transmisién.
2 Unicamente son capaces de identificar unha forma de Gle G4

transmision, e obsérvanse bastantes carencias no modelo que
tefien sobre a transmision das ETS.
3 A pesar de que identifican de forma clara as forma de G2e G3
transmision (manter relacions sexuais sen proteccion, contacto
sangue-sangue, via materna), cometen algun erro no modelo de
transmision das ETS.
4 Tefien un modelo da transmisién das ETS claro, xa que saben
gue se transmiten por manter relacions sexuais sen proteccion, e
tameén por contacto sangue-sangue e por via materna.

Sé hai respostas no informe escrito correspondentes aos niveis 2 e 3. No 2, recéllense
aqueles grupos que tefien xa unha certa idea de como se transmiten estas enfermidades,
pero resulta moi escasa para comprender realmente a forma de transmision. Nesta
categoria recdllense os grupos G1 e G4. No G1 existe unha continua disxuntiva entre o
informe e a discusion grupal na aula: durante a discusion grupal mencionan diferentes
formas de transmision como a transmision da nai ao fillo durante o embarazo, mentres
gue no informe unicamente mencionan a transmisién por falta de prevencion con
métodos anticonceptivos. O G4, pola sta actitude despreocupada, non encamifian a
pregunta de forma correcta, xa que parece que confunden formas de transmision e
formas de prevencién. No informe menciona como unha forma de transmision a de
manter relacidén sexuais sen proteccion, pero na discusion amosan que existen outras

formas de transmisidn, como a transmision da nai ao fillo durante o embarazo.



No nivel 3, recéllense aqueles grupos que recofiecen as diferentes formas de transmisién
das ETS (G2 e G3), pero sen embargo, seguen cometendo algin erro no modelo
expresado e consensuado que presentan sobre ela. No G3 aseguran que as ETS pddense
transmitir por manter relacions sen proteccion, por via materna e por via sanguinea,
asegurando ademais que a transmision ten lugar dende unha persoa infectada, tefia ou
non a enfermidade a unha persoa que non a presenta. Pero cometen o erro de pensar que
estas enfermidades se evitarian bloqueando o paso dos espermatozoides. Este erro pode
ser debido a interpretar mal a informacion consultada, xa que antes o seu modelo
expresado é correcto.

A distribucion dos grupos nos diferentes niveis das rubricas foi variado, pero o0s
alumnos que se implicaron na tarefa acadaron os niveis superiores. Os grupos que
mostraron actitude colaborativa na realizacion da tarefa, argumentando as decisions
tomadas (G2 e G3) son os que mantiveron o nivel de calidade das respostas o longo das
sesions, ainda que as respostas do informe escrito non recolleron sempre todos os
resultados do falado nos grupos.

A realizacion de tarefas que impliquen a participacion en précticas cientificas, no noso

caso modelizacién e argumentacion, son mais significativas para o alumnado.
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