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Resumen 

El presente estudio describe el diseño de un programa educativo por Internet para 

prevenir conductas sexuales de riesgo en los adolescentes. El diseño de la página web y la 

plataforma educativa fue desarrollado por un equipo de expertos en el manejo de las TICs, 

competencias e interacción humano computadora, los cuales dieron sustento teórico y 

metodológico al programa  Las principales características interactivas incluyen juegos, 

videos, tutoriales y repositorios de información dirigidos a elevar el nivel de resiliencia y 

competencia social en los  adolescentes. Se concluye que la página web y la plataforma 

educativa “Conéctate” representa un importante medio innovador para proporcionar 

información a los adolescentes dirigido en fortalecer las conductas sexuales seguras para la 

prevención del VIH/SIDA. 

Introducción 

La magnitud del Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) produce una compleja 

enfermedad denominada Síndrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), ha presentado 

un incremento en la última década. El Programa Conjunto de las Naciones Unidas en 

VIH/SIDA (UNAIDS, 2010) estimó que a finales del año 2009 existían 33.3 millones de 
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personas viviendo con VIH/SIDA, en comparación con los 26.2 millones que fueron 

reportados en 1999, incrementándose el 27% por esta infección. Reportes estiman que 

alrededor de 6,000 personas mayores de 15 años de edad se infectan diariamente con este 

virus de las cuales, más del 41% estuvieron entre 15 y 24 años (Fondo de las Naciones 

Unidas [UNFPA], 2004; UNAIDS, 2008). La Organización de las Naciones Unidas para la 

Educación, la Ciencia y la Cultura (UNESCO, 2008) reporta que para el año 2030 más de 

40 millones de adolescentes se infectarán con el VIH en todo el mundo. Por esta razón es 

necesario que los profesionales de la salud continúen y redoblen esfuerzos para generar 

estrategias que influyan en la disminución de la tasa de incidencia de adolescentes 

infectados, ya que en la actualidad no existe vacuna alguna que proteja del contagio del 

VIH, ni un tratamiento terapéutico que garantice la cura de la infección (Planes, Gómez, 

Gras, Font-Mayolas, Cunill, & Aymerich, 2007). Por tanto, la única alternativa que se tiene 

es la prevención.  

Por consiguiente, la promoción de la salud permite realizar acciones preventivas. 

Glanz, Rimer y Lewis (2002) la definen como “un amplio y variado conjunto de estrategias 

para influir en los individuos y sus entornos sociales, para mejorar la conducta de salud, y 

para mejorar la salud y la calidad de vida”. Su propósito es ejercer control de los 

determinantes de la salud y lograr un cambio positivo. Una estrategia que se ha utilizado 

dentro de la promoción de la salud, es la aplicación de intervenciones psicoeducativas 

dirigidas a modificar conductas de riesgo. 

Respecto al medio de implementación de la intervención resulta igual de 

importante. De acuerdo a del Hoyo (2007), una conducta saludable es responsabilidad del 

propio individuo, haciendo que la motivación y la facilidad de acceso a la información, 

sean elementos primordiales en la promoción de la salud. Por éste motivo, se le debe 

garantizar al usuario que la información recibida sea de calidad y apropiada para fomentar 

esta responsabilidad (Alvarez, 2010; Conn, 2010; Suresh, 2011) y con su uso obtenga algún 

beneficio en su salud o cambio de conducta (Lustria, Cortese, Noar & Glueckauf, 2009). 

Por esta razón, el uso de la Tecnología de la Información y las Comunicaciones (TIC) 

proporciona un medio de comunicación fiable, interactivo y accesible para la gran mayoría 

de la población.  
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El uso de las TIC como estrategia ha ido en aumento, convirtiéndose en una parte 

importante del arsenal terapéutico en las estrategias de salud. Así mismo, una variedad de 

medios electrónicos para la comunicación interactiva sobre salud (internet, CD-ROM, 

asistentes digitales personales, teléfonos móviles), funcionan como fuentes de información, 

ya sea en forma individualizada o colectiva, como de recordatorio, de apoyo social 

(Melaud, et al., 2009; Glanz, Rimer & Lewis, 2002). Por lo cual, la rápida emergencia de 

nuevas tecnologías de comunicación representan nuevas oportunidades para intervenir. La 

introducción del internet a través de las páginas Web en la salud se transforma en un medio 

de intercambio de información efectivo, a través del cual, se favorece los cambios de 

comportamientos en el individuo debido a la implementación de intervenciones 

innovadoras (Bennett & Glasgow, 2009; Catwell, L., & Sheikh, 2009; Conn, 2010; Lesser, 

Koniak-Griffin, Huang, Takayanagi, & Cumberland, 2009; Noar, Black & Pierce, 2009; 

Steinhardt & Dolbier, 2008; Strecher, 2007; Swartz  et al., 2001; Wantlan, Portillo, 

Holzemer, Slaughter, & McGhee, 2004). Tomando en cuenta que el internet juega un papel 

muy importante en la vida del adolescente, se convierte en un recurso ideal que debemos 

utilizar. 

Por tal motivo el presente trabajo describe el proceso por el cual el grupo de 

investigación diseño un programa educativo por internet, con una página de Internet y una 

plataforma educativa. 

Metodología 

Participantes. El programa se diseñó para atender a la población adolescente entre 

las edades de 15 a 19 años, estudiantes de nivel preparatoria. 

Equipo de diseño. El equipo de diseño fue conformado por profesionales de la 

salud, educación y expertos en interacción humano computadora, quienes plantearon los 

objetivos generales de la intervención y supervisaron el desarrollo de la página web y la 

plataforma educativa. 

Diseño del programa educativo. El diseño se programó en tres etapas. En la 

primera etapa consistió en la revisión del contenido temático del programa “Prevención del 
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VIH/SIDA en adolescentes de Monterrey, México” (López & Moreno, 2000), el cual se 

utilizó como base para seleccionar los contenidos a utilizar de este programa de acuerdo al 

Modelo de Resiliencia Sexual en el adolescente. Quedando de esta manera  los contenidos 

temáticos para la intervención por Internet “Conéctate: Un programa sobre sexualidad 

responsable en jóvenes”. 

En la segunda etapa, los expertos en el diseño de competencias y el uso de las TIC, 

verificaron si los contenidos correspondían a los componentes teóricos que guían la 

intervención y si estos podrían lograr un aprendizaje significativo para los participantes a 

través de la interacción humano computadora. Se elaboraron las competencias generales y 

las competencias específicas que se desarrollara en el adolescente. Se verificó que cada una 

de las competencias impactara las variables mediadoras (factores de riesgo y de protección 

sexual) entre la intervención y la variable resultado resiliencia sexual, las cuales forman 

parte del Modelo que sustenta teóricamente el programa. 

El programa psicoeducativo “Conéctate: Un programa sobre sexualidad responsable 

en jóvenes” aborda la prevención de conductas sexuales de riesgo en adolescentes, a través 

de la resiliencia y la competencia social. Posee dos componentes: educativo y psicológico. 

El componente educativo se contempla en las sesiones que proporcionan información sobre 

Síndrome de la Inmunodeficiencia Adquirida, mecanismos de transmisión, medidas de 

prevención, los cambios biopsicológicos de la adolescencia y percepción de vulnerabilidad 

a la infección de VIH/SIDA (sesión 1 y 2). El componente psicológico está representado 

por las actividades orientadas a promover un incremento en los niveles de competencia 

social y resiliencia. Se integra por tres elementos: (a) Inteligencia emocional (identificación 

de los factores de protección familiar, social e individual, el valor de la familia, estrategias 

para aumentar los niveles de autoestima y autoeficacia (sesión 3 y 4); (b) Habilidades 

sociales y comunicación eficaz (fortalecimiento de los factores de protección y reducción 

de los factores de riesgo, estrategias para negociar el sexo seguro (sesión 5 y 6); (c) 

Resiliencia (desarrollo de los valores individuales y familiares, noviazgo, identificación de 

las estrategias de afrontamiento positivo, estrategias para aumentar los niveles de resiliencia 

(sesión 7 y 8).  
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A continuación se muestran dos ejemplos de sesiones: una presencial y una a través 

de la plataforma educativa “Conéctate” 

Unidad temática: Síndrome de Inmunodeficiencia Adquirida 

La sesión está diseñada para dar a conocer al adolescente información sobre la infección 

por VIH/SIDA y las estrategias para prevenir conductas sexuales de riesgo, como parte 

preliminar de su proceso formativo en el tema.  

Nivel de Competencia  

Inicial: especificar el significado de sexualidad, ITS, VIH y SIDA. 

Básico: examinar el proceso de transmisión y desarrollo del VIH. 

Autónomo: identificar las formas de evitar el proceso de transmisión del VIH. 

Estratégico: analizar las diversas medidas de prevención. 

 Sesión 1  

Modalidad Presencial 

Competencia Descripción 

-Identificar los elementos que integran el  

Síndrome de Inmunodeficiencia Adquirida 

desde la perspectiva teórica. 

- Desarrollar las herramientas cognitivas 

necesarias para asumir nuevas actitudes para 

evitar conductas de riesgo sexual. 

-Ejecutar los pasos de la colocación del 

condón a través de modelos anatómico. 

- Conocer la página web y la plataforma 

educativa, para tener acceso a la información 

y orientación sobre prevención el VIH/SIDA. 

A través de aportaciones del facilitador, 

debates en los foros de discusión,  la 

participación en dinámicas  grupales y 

talleres, se les proporciona los 

conocimientos acerca de las ITS, el 

VIH/SIDA y las medidas de prevención, así 

como el manejo de la página web y la 

plataforma educativa “Conéctate”. 
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Contenido 

Actividad A: Comenzando 

Actividad B: Uso de la página Web 

Actividad C: Aprendiendo sobre ITS y VIH/SIDA 

Actividad D: Verdades y mitos 

Actividad E: El baile 

Actividad F: Pasos para la colocación correcta del condón 

 

Unidad temática: Evaluación de la Infección del VIH 

La sesión está diseña para que el adolescente identifique los elementos que integran la 

conducta sexual segura, que le permitirán consolidar el proceso de toma de decisiones ante 

situaciones de riesgo sexual y decidir el acceder o no a las relaciones sexuales. Además de 

que le permite interiorizar los cambios físicos, psicológicos y sociales como procesos 

naturales de la adolescencia. 

Nivel de Competencia  

Inicial: argumentar  la importancia de la identificación de situaciones de riesgo sexual y la 

toma de decisión efectiva 

Básico: examinar las conductas de riesgo y las medidas de prevención 

Autónomo: identificar las formas de sexo seguro. 

Estratégico: Realizar la toma de decisiones adecuadas para la prevención de situaciones de 

riesgo sexual.. 
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  Sesión 2  

Modalidad: a través de la plataforma educativa “Conéctate” 

Competencia Descripción 

- Crea nuevos esquemas conceptuales 

relacionados a la sexualidad en la 

adolescencia para percibir a la etapa de la 

adolescencia como un proceso normal de 

cambios. 

- Valora el comportamiento de autocontrol a 

través de la abstinencia, monogamia, el uso 

del condón, búsqueda de la prueba rápida de 

detección de VIH y búsqueda de orientación 

para ejecutar conductas sexuales seguras. 

- Incrementar  la percepción de 

vulnerabilidad ante el riesgo de VIH/SIDA 

para adoptar medidas de prevención. 

Los adolescentes aprenden a ser competente 

para la toma de decisiones adecuadas 

dirigidas a prevenir conductas de riesgo 

sexual a través de diversas dinámicas y 

estrategias de aprendizaje interactivas. 

Contenido 

Actividad A: Sexualidad en la adolescencia 

Actividad B: Conociendo el ciclo menstrual 

Actividad C: Con riesgo o sin riesgo 

Actividad D: Aprendiendo sobre sexo seguro 

Actividad E: Clara: Una historia de silencios 
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La tercera etapa consiste en el procedimiento para el diseño de la Intervención por 

Internet. Esta etapa está compuesta por tres fases que serán descritas a continuación, 

utilizando el método de Webb, Joseph, Yardley y Michie (2010).  

Diseño de la intervención por Internet.  La primera fase del proceso de diseño 

de la intervención por Internet y tiene por objetivo analizar de manera detallada que el 

contenido que se está planteando en la intervención sea suficiente para cumplir con las 

competencias esperadas. Esta fase estuvo a cargo de los autores del proyecto así como de 

un grupo de expertos del área de enfermería, psicología, educación e interacción humano 

computadora que proveyó guía científica y conceptual. El primer paso de esta fase consistió 

en hacer una subestructuración teórica para asegurar que los objetivos planteados en la 

intervención estuvieran derivados de la teoría. Posteriormente el grupo de expertos plantó 

los alcances de dichos objetivos, prioridades y programó los tiempos de las actividades en 

cada sesión de la intervención interactiva en línea. 

 Adicionalmente, se seleccionaron las técnicas más efectivas para el cambio de 

conducta que se ha utilizado en otras intervenciones en línea y se integrarán las sesiones 

(Abraham & Michie, 2010). Con base a esto y considerando las características de las 

intervenciones exitosas en línea (Webb, Joseph, Yardley, & Michie, 2010), los expertos en 

interacción humano computadora y el equipo de investigación diseño la página de internet 

con módulos interactivos. El grupo de diseño efectuó un manual con los códigos de las 

funciones del sitio en línea para la intervención con la finalidad que se pueda realizar la 

retroalimentación del sitio las veces que sean necesarias. 

Proceso del diseño. La segunda fase del proceso diseño que implicó determinar los 

lineamientos a seguir para desarrollar cada a modulo interactivo. De tal modo que el sitio 

de internet final es el conjunto de todos estos módulos. En esta etapa fue necesario 

considerar las diferentes situaciones que pudiesen presentarse al momento de que la página 

de internet sea utilizada por los participantes para poder plantear la solución de estas 

ventajas. Posteriormente se revisaron otra vez los códigos de programación con las 

especificaciones detalladas. Cuando la página web y la plataforma educativa quedó 

concluida se le asignó una clave de usuario y contraseña a la persona encargada de 

administrar la página. 
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Evaluación del diseño. Se revisará el plan de entrega de la intervención y sus 

componentes. Con el fin de mejorar el contenido, la presentación del programa y ver lo que 

funcionó y lo que no, se realizará un proceso de retroalimentación al término de cada una 

de las sesiones en plataforma tanto con los participantes como con los facilitadores. 

También se evaluarán el proceso, los servicios proporcionados y los recursos usados; esto 

con el fin de obtener información detallada sobre cómo se presentará el programa. Con base 

al análisis de esta fase se integraran los cambios pertinentes a la página web de la 

intervención interactiva final. 

Resultado 

Página WEB. Dentro de los productos que se generaron se encuentra la página web 

del programa. En ella se describe de manera general el proyecto, los autores y el objetivo 

del programa,  así como la información relacionada con la prevención del VIH/SIDA. La 

página es un espacio para que los adolescentes como se expresen, interactúen y debatan 

planteando sus comentarios y opiniones; está integrada por seis columnas de información:  

 Inicio: aquí se da la bienvenida y el propósito de “Conéctate” 

 Nosotros: en esta sección se detalla cómo surge el proyecto, en qué consiste 

el proyecto,  autores que la diseñaron y componentes del programa. 

 Conéctate: se proporciona información general sobre prevención de 

embarazo en la adolescencia, ITS y VIH/SIDA. 

 Ligas de interés: muestra los link de interés sobre información de 

VIH/SIDA. 

 Contacto: se dan los teléfonos, el correo electrónico de “Conéctate”, 

dirección de la facultad de enfermería y una sección de comentarios. 

 Los participantes pueden ingresar a la intervención con su usuario y 

contraseña. Asimismo, se diseñó un apartado para los padres, para que 

puedan ver en consiste la intervención; sin tener acceso a la sesión de 
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alumnos. A continuación se presenta una pantalla de la página. 

 

Plataforma Educativa. El segundo producto generado fue la plataforma educativa, 

a través de la cual se proporciona información relaciona a la prevención de conductas 

sexuales de riesgo, resiliencia y competencia social presentada en seis sesiones con 

actividades interactivas y tres repositorios de información.  
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La plataforma consta de cuatro columnas que contienen información de las 

actividades que realizará el adolescente: mis cursos, mi agenda, evaluaciones y mi 

progreso.  

La primera columna, mis cursos, está integrada por las actividades de aprendizaje 

de cada una de las seis sesiones, además de la descripción del curso, chat, foros, grupos, 

tareas, agenda, lecciones  y glosarios. 

 La segunda columna, mi agenda, presenta las fechas en que el adolescente deberá 

cubrir cada sesión, así como la vigencia de cada una de ellas.  

La tercera columna presenta las evaluaciones que responderá el adolescente al 

terminar cada sesión.  

La cuarta columna, mi progreso, proporcionará información de los cursos que se 

han tomado y del avance que han obtenido en cada uno de ellos. 

Cabe destacar que durante la primera sesión presencial se le proporciona un tutorial 

a los adolescentes para que conozcan tanto la plataforma como la página web y de esta 

forma conozcan los elementos que la integran y la manera de cómo deben de entrar y 

navegar en ella A continuación se presenta una pantalla de la plataforma. 
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Sistema de correo. Durante las sesiones 2a 7  la información que se le proporciona 

al adolescente es a través de una plataforma educativa, por lo cual, es necesario que el 

facilitador supervise el cumplimiento de las actividades programadas. Esta sección 

proporciona al facilitador una serie de información que le ayudará a supervisar el avance de 

las actividades realizadas por los participantes. A través de cada actividad completada se 

verifica el cumplimiento de las sesiones. Este apartado consta de dos guías. 

 Guía para enviar correos que favorezcan el cumplimiento de las actividades 

 Guía para supervisar el avance de actividades 

Guía para enviar correos que favorezcan el cumplimiento de las actividades. Es 

importante que el participante concluya todas las actividades programadas por semana, para 

ello se realizarán las siguientes acciones. 

 

 



261 

 

a) Bienvenida y notificación de las sesiones y tiempos que cumplir: 

1. Se les enviará a los adolescentes por correo electrónico información que 

incluya la bienvenida al programa y actividades por realizar. Este correo dirá:  

Estimado/a (colocar nombre del participante). Te damos la más cordial 

bienvenida a la plataforma educativa “Conéctate”, en esta plataforma 

encontrarás información relacionada a la prevención de Infecciones de 

Transmisión Sexual como el VIH/SIDA. Te recordamos que a partir de hoy 

(fecha)  puedes entrar a la página e-conectate.com para iniciar las actividades 

correspondientes a las Sesiones 2 y 3. Tienes del (fecha) para realizar todas las 

actividades de ambas sesiones. Asimismo, te informamos que en estas mismas 

fechas puedes consultar el repositorio en salud para reafirmar lo aprendido en 

las actividades realizadas. Te esperamos en la plataforma educativa 

“Conéctate”. Recibe un cordial saludo. Atentamente (nombre del facilitador). 

b) Acciones para el participante que avanza de acuerdo a los tiempos y 

actividades indicadas. 

1. Enviar un correo electrónico de felicitación al participante cada vez que haya 

concluido una sesión; así como información de reforzamiento relacionada a la 

sesión. El correo dirá:  

Hola (poner nombre del participante correspondiente) felicidades has concluido 

la sesión 2 en forma satisfactoria. Realizaste un excelente trabajo durante todas 

las actividades que integran esta sesión. Recuerda, es importante que visualices 

la adolescencia como un proceso de cambios físicos, psicológicos y sociales 

normales de crecimiento y desarrollo. Así mismo, aprendiste a diferenciar las 

diferentes conductas de riesgo sexual y la manera de practicar sexo seguro. Te 

aconsejamos que todo lo aprendido lo pongas en práctica en tu vida diaria. No 

olvides entrar al repositorio de información en salud para reforzar lo aprendido 

esta semana. Saludos cordiales, Atentamente (nombre del facilitador). 
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c) Acciones para el participante que no avanza de acuerdo a los tiempos y 

actividades indicadas 

1. Enviar un correo electrónico de recordatorio el día miércoles a los 

participantes que aun no entren a la plataforma educativa. Este correo dirá:  

Hola (nombre del adolescente) te recordamos que es importante que continúes 

avanzando con las sesiones y actividades programadas para esta semana. Puedes 

hacerlo a la hora que consideras más adecuada. Tu participación es muy 

relevante, queremos que aprendas como protegerte de situaciones de riesgo 

sexual y a tomar decisiones adecuadas ante estas situaciones de riesgo.  

“Conéctate por tu salud”. Atentamente (nombre del facilitador). 

2. Enviar nuevamente otro correo electrónico el día viernes si aún el participante 

no entra a la plataforma educativa o no ha concluido todas las actividades. El 

correo dirá:  

Hola (nombre del adolescente). Recuerda que hoy es el último día para 

participar en las sesiones 2 y 3. Te pedimos que entres  a la brevedad posible 

para completar las sesiones. Saludos cordiales, Atentamente (nombre del 

facilitador) 

3. En caso de que el adolescente continúe sin entrar a la plataforma. Se le 

solicita reporte al coordinador, para que a su vez  indique al personal asistente 

realizar el seguimiento. La solicitud se realizará por medio de un correo que 

deberá de contener la siguiente información: 

Hola (Nombre del Coordinador), mi nombre es (Nombre del Faculitador), soy 

facilitador de grupo (Número de grupo), el participante (Número de 

participante/Nombre de registro en la plataforma) no ha terminado la sesión 2 

y/o 3 de e-conéctate. Favor de realizar una llamada para recodarle su 

participación.   
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Supervisión de la plataforma educativa.  

Guía de supervisión de cumplimiento de actividades 

Siga los siguientes pasos para supervisar el avance de cada alumno y del grupo a su 

cargo. 

Paso 1: Entrar a la plataforma con su usuario y contraseña. 

Paso 2: Seleccione la columna Informe. 

 

Paso 3: Al entrar de click en Cursos, aparecerá el Título del curso, Número de 

alumnos, Tiempo (indica la sumatoria del tiempo que han estado en la plataforma todos 

los alumnos), Progreso (indica el promedio del progreso de todos los alumnos) y Detalles. 

Los restantes que aparecen no aplican para el presente programa. 
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Paso 4: Dar click en Detalles, este apartado  muestra el avance por alumno en %, 

además indica el Progreso y el Tiempo; la pestaña  Puntuación no aplica. 
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Paso 5: Dar click en Tiempo, este apartado revela el tiempo en horas y minutos     

que el participante ha dedicado a la sesión. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Paso 6: Dar click en la pestaña Estudiante, en ella encontrará el Código, Nombre 

del estudiante, Tiempo del curso, Progreso del curso, Mensajes en el foro, Fecha del 

primer acceso, Fecha de la última conexión y Detalles. 
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Paso 7: Entrar a la pestaña Detalles, encontrará un Kardex del alumno, que se 

integra por Información del alumno, Lecciones (actividades de la sesión), Tiempo 

dedicado a cada actividad, el Progreso en % por cada actividad y fecha de la última 

conexión. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Conclusiones 

Diversos estudios sobre intervenciones han demostrado la efectividad del uso del 

internet. Sugieren que las intervenciones basadas en la Web comparadas con las 

intervenciones no basadas en la web muestran mejor resultado en el individuo al lograr 

conocimiento específico, cambios de comportamiento en las variables estudiadas y el 

mantenimiento del comportamiento en forma efectiva a los 18 meses posterior a la 

intervención, el efecto tiende a mantenerse con el tiempo. Aunado a que las intervenciones 

que incluyen refuerzos han demostrado ser más efectivas, superan el tiempo, la movilidad y 

la geografía (Bennett & Glasgow, 2009; Griffiths, Lindenmeyer, Powell, Lowe, & 

Thorogood, 2006; Strecher, 2007; Wantlan, et. al. 2004) para beneficiar cada vez a más 

adolescentes y a través de la información que reciben, puedan disminuir el riesgo de 

infecciones de transmisión sexual como el VIH en su grupo poblacional. 
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El diseño de la página web y la plataforma educativa representa un medio innovador 

para proporcionar promoción de la salud a un mayor número de adolescentes, con sesiones 

interactivas de aprendizaje. Además, ofrece alternativas de los medios para implementar 

intervenciones en la prevención de conductas sexuales de riesgo en los adolescentes. Con 

los resultados que se obtengan de esta investigación obtendremos una mejor comprensión 

de cómo y bajo qué condiciones el ordenador conduce a resultados positivos para la salud 

en las intervenciones conductuales en línea para los adolescentes. Sin duda alguna, el uso 

del Internet representa una gran oportunidad que es necesario explorar en nuestro contexto 

y el futuro para la prevención del VIH. 
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