APENDICE CUADRO 1. Resumen de estudios incluidos

Estudio Entorno Nombrey Disefio del Poblacion Teorias ¢Uséun iSe Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudioy tamaiio enfoque incluyd dela positivos
intervencion de lamuestra participativo género intervencion significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo | ITSo
dad embarazo
combinados
Allen etal, Estados Unidos; | Teen Outreach ECA; 695 parti- Estudiantesde | Enfoque de de- Si (incluidas Si 9 meses NA NA + NA Reducciones en
19978 25 sitios a nivel Program: programa cipantes; segui- secundariade | sarrollo positivo | las discusiones (afo escolar) (41% mas suspension esco-
nacional;escue- | de prevencion del miento inmedio grados9a12 delajuventud; grupales, ejer- bajo riesgo lar einasistencia a
las secundarias embarazo y falla es- post-intervencion | (85% mujeres, | establecercom- | cicios,escenifi- de emba- cursos (42%y 39%,
colar,incluye servicio 15% hombres); | petenciayau- cacion deroles, razoen las respectivamente)
voluntario, discusion edad prome- tonomia en un oradores invi- mujeres)
en clase de experien- dio, 15.8 afos contextoderela- | tadosy servicio
ciaenelservicioy se- cionesdeapoyo | voluntario)
siones de grupo con con mentores
base en curriculo adultos
Boyeretal, | EstadosUnidos; | FOCUS:Dirigidoa ECA;2,157 par- Reclutas Enfoque cogni- Si (Discusiones | No Cuatro sesio- 0 NA 0 + Ningun efecto im-
2005% Base deentrena- | prevenirlasITS,el ticipantes; dos Marines mu- tivo conductual, | grupalesin- nes grupales (23.9%del portante en alguna
mientodereclu- | VIHyembarazos no seguimientos:un | jeres;54% en enfocadoenele- | teractivasy de 2 horas grupode conducta de riesgo
tas Marines planeados conelme- | mesposteriorala | edades17a18; | mentosclavesde | ejercicios,au- control tuvo autoreportada (pa-
joramiento de cono- | capacitaciony 14 | 90%enedades | lainformacion, to-valoraciéon unembarazo | rejas multiples, pa-
cimiento sobre las ITS, | mesesdespuésde | de21 omenos | motivaciony el deriesgosy no planea- rejas casuales o uso
VIH,SIDA,embarazo linea de base modelo de habi- | videos) doounalTS del condén).Entre
y anticoncepcion; lidades conduc- vs 17.9% del las participantes sin
modificando creen- tuales (MHC) grupodela experiencia sexual
ciasy actitudes que intervencion) | enlalineade base,
impactan la conducta los participantes de
sexual;y construyen- la intervencion tu-
do comunicacion, vieron menos pro-
rechazo y habilidades babilidad de tener
de uso del condon multiples parejas o
parejas casuales

Cowan et Zimbabue; dis- Regai Dzive Shiri: ECA; 4,684 entre- Estudiantes Teoriadeapren- | Si(participativo | Si Cuatro afos 0 NA + NA Para hombres:indi-

al,2010;% tritos rurales del | Los programas para vistados;impacto | mujeresy hom- | dizaje socialy incluido teatro (ningln (enlas cadores de cono-

Cowan et sudeste;escue- escuelas (usaron el medido en en- bresde escuela | etapasdel mo- participati- efectoen mujeres; cimiento y actitud

al.,2008%” las,comunidad, curriculo MEMAKwa | cuesta transver- secundaria; delo de cambio Vo, harracion elVIHo reducciéon (control en el re-

servicios de Vijana) afadiendo sal de poblacién; | edad prome- derelatosy VHS-2) signifi- chazo alarelacién
salud sesiones sobre temas | seguimiento:post | dio,15en linea dramatizacioén) cativaen sexual y derechos
de género,comunica- | intervencién,es de base;edad embarazos en el matrimonio).
cién,autoconfianza decir,cuatroafios | enencuesta actualeso Para mujeres:indi-
y autoconciencia) y despuésdelalinea | final,18a22 pasados cadores de conoci-
fuera de la escuela; debase reportados miento,autoefica-
programas comuni- enlarama cia con el condén,
tarios para padresy delainter- autoeficacia de
grupos de interés; cli- vencién) auto pruebas de
nicas amigables para VIH, actitudes (sexo
jovenes seguroy condones,
empoderamiento
de género)y ca-

pacidad deirala
clinica si necesita
anticoncepcion




APENDICE CUADRO 1.Resumen de estudios incluidos (continta)

Estudio Entorno Nombrey Disefo del Poblacion Teorfas ¢Usoun :Se Duracion Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudio y tamano enfoque incluyé | dela positivos
intervencion delamuestra participativo género | intervencion significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo ITSo
dad embarazo
combina-
dos
Coyleetal, |EstadosUnidos; | All4You!:Curriculo Cluster ECA; 988 Estudiantes Teoria cognitivo | Si No Programa NA NA 0 NA Mejorasen las 3
2006% condados basado en participantes; de secundaria social, teoriade | (escenifica- de 14 sesio- medidas del uso
urbanosene habilidades para la seguimientos:seis, | (63% hombres, | conducta pla- cién, videos, nes (cercade del condénalos
norte de prevencién del VIH, 12y 18 meses des- | 37% muje- neaday teoria discusion gru- 26 horasen 6 meses; no sig-
California; ITSy embarazo, puésdelalinea res);edades de desarrollo pal, practica total):nueve nificativas a los
escuelas impartido en salones | debase 14a>18anos social del uso correc- sesiones para 12y 18 meses.
de clase y mediante (>80% tenian to del con- curriculo (13.5 Disminucién en
actividades de entre 15y 17 dony servicio horas) y cinco frecuencia de
aprendizajeenel afos) voluntario) sesiones para relaciones sexua-
servicio aprendizaje les alos 6 meses.
en el servicio Disminucion en
(12.5 horas) parejas no es-
tables sin con-
doéna 18 meses.
Aumento general
en conocimientos
sobre condony
VIH.Autoeficacia
conelcondény
actitudesy creen-
cias sobre condo-
nes favorecieron
controles.Ningun
efecto en nime-
ro de veces de
pruebasdeVIHy
otras TS

DiClemente | Estados Unidos; SIHLE: Curriculo ECA;522 parti- Mujeres Teoria cognitivo | Si(sesiones Si Cuatro + NA + NA Multiple:aumen-

etal,2004% | Birmingham,AL; | basadoen Cipantes; segui- adolescentes social yteoriade | grupalesinte- sesiones de (reducciénen (reduccion taron tres medidas

agenciascomu- | habilidades parala mientos seisy 12 negras que géneroy poder | ractivas,inclui- 4 horas clamidia en alos seis de uso del con-

nitarias de salud | prevencién del VIH meses buscan dalalecturade seguimiento meses pero dén;disminucion
con énfasis en género servicios en poesia, esceni- de 12 meses; sin diferencia de nuevas pare-
y orgullo étnico, agencias ficaciones,en- ningun alos12 jas;mejorasenel
conocimientos sobre comunitarias sayo cognitivo, efecto para meses) conocimiento del
VIH,comunicacion, dessalud; discusiones de tricomonas VIH,comunicaciéon
habilidades sobre edades 14a grupoy practi- ogonorrea) de pareja,autoefi-
usodel condény 18;edad casde uso del cacia en el uso del
relaciones saludables promedio 16 condén) condény habili-

dades observadas

en el uso del con-
dén, entre otros
resultados



APENDICE CUADRO 1.Resumen de estudios incluidos (continda)

Estudio Entorno Nombrey Disefo del Poblacion Teorfas {Usoun :Se Duracion Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudio y tamafio enfoque incluyé | dela positivos
intervencion de lamuestra participativo género | intervencion significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo ITSo
dad embarazo
combina-
dos
DiClemente | Estados Unidos; | HORIZONS:Sesiones | ECA;715 parti- Mujeres deraza | Teoria cognitivo | Si(interactivo; | Si Dos sesiones + NA NA NA Aumentos en
etal,2009% | Atlanta,GA; grupales de preven- cipantes; segui- negraqueacu- | socialyteoriade | discusiones de 4 horas (lainterven- varias medidas de
clinicas teoria cion deITSyVIH; mientos:seisy 12 | denaclinicas géneroypoder | degrupo,es- ciéntuvo uso del condén;
cognitivosocial | fomenta el sentido meses de salud sexual; cenificaciones, 35% menor disminucion de
que proveen de orgullo cultural y edadesde15a practicade riesgo de ducha vaginal;
servicios de de género;aborda 21;edad pro- habilidades contraer mayor comunica-
salud sexual a factores individuales, medio, 17.8 de comunica- clamidia;y cion con la pareja;
adolescentes relacionales y socia- ciony uso del RR0.25 para mayor autoefi-
les que contribuyen condon) clamidia cacia en uso del
al riesgo de contraer recurrente; 0 condén y mayor
ITSyVIH; cupones de para gono- conocimiento so-
tamizaje y tratamien- rreay trico- bre prevencion de
to de TS para parejas moniasis) ITSyVIH
masculinas; cuatro
breves contactos
telefonicos para re-
forzar la informacién
sobre prevencion
Dupas, Kenia;dos dis- Campana de infor- ECA;328 escue- Estudiantes Ruta clara Si (discusion Si 40 minutos No + No No Embarazos redu-
2011 tritos rurales en macion de Riesgo las primarias; tres mujeresy hom- | de cambio grupal disponible (28%dis- | disponible disponible | cidos por parejas
Kenia occidental; | Relativo:videosobre | seguimientos:5a8 | bresdeoctavo | deconducta interactiva, minucién mayores en 62%;
escuelas “papitos dadivosos”; | meses,9a12me- | grado;edad especificada pensamiento en mater- numero reducido
discusion del riesgo ses,10a 14 meses | promedio, 15 critico, nidad) de parejas que son
de relaciones sexua- centrado en 5 afios mayores
les transgeneraciona- el educando)
les y datos desagre-
gados por géneroy
edad sobre prevalen-
ciadel VIH en ciudad
cercana

Fawole et Nigeria;lbadan; Educacién integral Cohorte contro- Estudiantes No especificado | Si No Seis sesiones 0 NA NA NA Conocimiento

al., 1999%2 escuelas en sexualidad:educa- | ladalongitudinal; | mujeresy hom- (filmes, esce- de2a6horas mejorado;actitu-
cién sobreVIHy SIDA | 450 participantes; | bresde escue- nificaciones, des sobre perso-
dirigidaa mejorar co- | seguimiento:seis | la secundaria relatos, can- nas que viven con
nocimientos y actitu- | meses publica;edad ciones,deba- el SIDA mejoradas;
des;y reducir conduc- promedio, 17.6 tes,ensayosy algunas conduc-
tas sexuales de riesgo; (experimento) y demostracion tas reportadas
incluye demostracion 17.8 (control) de uso del mejoradas (nime-
de uso del condon condén) ro promedio de

parejas sexuales

y proporciéon de
estudiantes que
son sexualmente
activos), pero sin
cambio en uso del
condén




APENDICE CUADRO 1.Resumen de estudios incluidos (contintia)

Estudio Entorno Nombrey Disefio del Poblacion Teorias ;Usdun ;Se Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripciéndela estudio y tamaiio enfoque incluyé | dela positivos
intervencion delamuestra participativo género | intervenciéon significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo ITSo
dad embarazo
combinados
Jemmottet | EstadosUnidos; | Sisters Saving Sisters: | ECA;682 parti- Mujeres ne- Teoriadeaccion | Si(interactivo No Una sesion + NA NA NA Muiltiple:La
al. 2005 Filadelfia, PA; curriculo parareduc- | cipantes;segui- grasy latinas razonada,teoria | ybasadoen de4as (un por- comparacion de
clinica de ciénderiesgodeVIH | mientos:tres,seisy | queacudena cognitivosocial | habilidades,in- horas centaje grupo basado
medicina para el[TS basado en habi- | 12 meses clinicadeado- | yteoriadecon- | cluye ejercicios, mas bajo en habilidades
adolescentes lidades con énfasis en lescentes;en ductaplaneada | juegos,discu- tuvore- vs.grupo de
enun hospital conocimientos,acti- edadesde 12a siones grupa- sultados promocién dela
infantil tudes y habilidades 19;edad pro- les, practica del positivos salud también
para la negociaciény medio 15.5 uso correcto paralTS mostraron
uso del condén del condoény alos12 cambios
escenificacio- meses, al positivos
nes) compa- para uso del
rar grupo condén; nimero
basado de parejas;
en habili- conocimientos
dades vs. sobreVIHel[TS;
grupode intencién de
promo- uso del condén;
ciénde y confianza de
la salud que pueden usar
[no hubo condones con
diferen- destreza
ciacom-
parando
grupo
basado
en habili-
dades vs.
grupode
compara-
ciondein-
formacion
deVIH/
ITS])
Jewkes et Sudafrica; Stepping Stones: ECA; 1,360 hom- Mujeresy Modelo Si(aprendizaje | Si 50 horas + NA 0 NA Menor porcen-
al., 2008%* entorno rural, adaptado para bres, 1,416 muje- hombres en sociolégico participativo, durante6a8 | (33% taje de hombres
Cabo Oriental; Sudafrica,programa | res;seguimientos: | edadesde 15 de cambio incluye semanas (13 | reduccién reportaron tener
comunidad participativo para la 12y 24 meses a26;75%en conductual reflexion critica, sesionesde3 | enla sexo transaccio-
prevencién del VIH edad <19 escenificacion horas de un incidencia nalalos 12 me-
que busca mejorar (50% de <19 y teatro; solo sexo,tres | deVHS- ses (desaparecio
la salud sexual me- eran<17) seinspira reuniones 2para alos 24 meses);
diante la construc- enlavida con grupos hombres un menor por-
cién de relaciones de cotidiana de los de hombres y mujeres) centaje de hom-
género sélidasy mas participantes) y mujeres; 0 bres reporté vio-
equitativas unareunién (deVIH lencia de pareja
comunitaria) para intimaalos 24
hombres meses

y mujeres)




APENDICE CUADRO 1.Resumen de estudios incluidos (contintia)

Estudio Entorno Nombrey Diserio del Poblacion Teorias {Uséun iSe Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudioy tamafio enfoque incluyé | dela positivos
intervencion delamuestra participativo género intervencion significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo ITSo
dad embarazo
combinados
Kirby etal, | EstadosUnidos; | ReducingtheRisk:El | Cuasi- Estudiantes Teoria del apren- | Si No 16 sesiones NA NA 0 NA Mayor conoci-
1991% California; curriculo se enfoca experimental; de secundaria dizaje social, (interactivo, de45a 50 mi- mientoy reduc-
escuelas en conocimientos, 758 participantes: | (47% hombres, | Teoriadeinocu- | basadoen nutos (en el cion de relaciones
secundarias actitudesy seguimientos:seis | 53% mujeres); | lacién socialy habilidades, momento de sexuales despro-
habilidades que y 18 meses 56%en 10° teorfa cognitiva | incluye esce- esta evalua- tegidas en muje-
ayudaran alos grado;edad conductual nificaciones, cion, el tema res que no tenian
estudiantes a promedio, 15.3 actividadesy de reduccion experiencia sexual
evitar las relaciones discusiones en deriesgos en lalinea de base
sexuales sin clase) fuede 15 (ninguin efecto en
proteccién,ya sesiones) lainiciaciéon sexual
seaatravésde o actividad sexual
la abstinenciao reciente;ningin
usando condones o efectoen el uso de
anticonceptivos anticonceptivos
para lamuestra
completa)
Kirby etal, | EstadosUnidos, | Project SNAPP: ECA; 1,657 parti- Clasesde 7° Teoria del apren- | Si No Ocho sesio- 0 NA 0 NA El conocimiento
1997% Los Angeles,CA; | Programade preven- | cipantes; segui- grado (46% dizaje social (interactivo nesimpar- aumentoy dos
escuelasdeedu- | cion del embarazo mientos:cincoy hombres,54% | y Modelo de ybasado en tidasenun de 21 actitudes
cacién media yVIH que pretende 17 meses mujeres);edad | Creencias de habilidades, periodo de 2 y creencias me-
retrasar la iniciacion promedio, 12.3 | Salud (MCS) usa juegos, semanas joraron;no hubo
sexual y aumentar el escenificacio- cambio en con-
uso del condén entre nes,activida- ductas sexuales o
los jovenes que tie- des grupales anticonceptivas
nen relaciones sexua- y discusiones oenelusodel
les;incluye aumentar guiadas) condon
el conocimiento, la
comunicaciény las
habilidades de nego-
ciacion y autoeficacia
en relacion con esas
habilidades
Lieberman | Estados Unidos; | IMPPACT:basadoen Cohorte Estudiantes Modelo de Si No 12a14sesio- | NA NA 0 NA Aumentos
etal, 2000 | Nueva York,NY; grupos pequenos; controlada de educacion grupo pequefio | (discusiones nesde35a en ubicacion
escuelasdeedu- | pone énfasisen la longitudinal; 312 media (67% basadoenla grupales, 45 minutos del controly
cacion media abstinenciayanaliza | entrevistados;dos | mujeres,33% teoria cognitivo | actividades, cadauna,alo variables de
la anticoncepcion; seguimientos: hombres);edad | social centradas en largode un relacion parental;
pretende proveer después de promedio, 12.9 el educando, semestre sin cambio en
informacion precisa completar el fortalece ha- autoeficacia,
sobre sexualidad;em- | programayalos bilidades de iniciacién sexua
barazoy prevencién | 12 meses comunicacion) o usodel conddén
de enfermedades;
fortalecimiento de
habilidades de comu-
nicacién;y creacion
de grupos de pares
en apoyo de conduc-
tas saludables




APENDICE CUADRO 1. Resumen de estudios incluidos (continta)

Estudio Entorno Nombrey Disefio del Poblacién Teorias ¢Uséun iSe Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resulta-
descripcion de la estudioy tamario enfoque incluyé | dela dos positivos
intervencion de lamuestra participativo género | intervenciéon significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo TSo
dad embarazo
combinados

Mitchell- Canada; McMaster Teen ECA;3,374 Estudiantes Modelo Si No 10 sesiones NA NA 0 NA Nose

DiCensoet | Hamilton,ON; Program: pequerios participantes; mujeresy cognitivo- (aprender de unahora reportaron

al, 1997 escuelas grupos mixtos;inclu- | cinco hombresenlos | conductual y practicar efectos
ye informacion pre- seguimientos: grados 7°y 8 habilidades positivos
cisasobre el sistema | inmediatamente edad prome- detomade
reproductivoy pu- después del dio, 12.6 decisionesy
bertad; ofrece estrate- | programay luego solucién de
gias paradesarrollar | anualmente problemas)
relaciones responsa- | durante
blesy habilidadesde | cuatroafios
comunicaciény solu-
cion de problemas;y
proporciona practica
paraimplementar
decisiones

Nicholson Estados Unidos; | Girls Inc.Preventing Cohorte longitu- Mujeres ado- Teoria delapren- | Si Si Growing NA NA 0 NA Sin cambios

yPostrado, | Dallas,TX, Adolescent dinal con grupo lescentesensi- | dizaje socialy (interactivo,in- Together: (Participacion entener

1992% Memphis, TN, Pregnancy Program: | de comparacién; | tios de GirlsInc; | modelo de op- cluye ejercicios, cinco en uno o mas relaciones

Omaha,NE,y Incluye“Growing 343 participan- 12a15afosde | cionesdevida escenificacio- sesiones componentes sexuales sin
Wilmington,DE; | Together”(para parti- | tes;seguimiento: edad al inicio nes, discusio- de 2 horas; relacionados controldela
comunidad cipantesy padresde | 2afos del estudio nesy filmes) Will Power/ conla natalidad

familia con el fin de Won't Power: disminucion de

aumentar la comodi- seis sesiones la probabilidad

dady habilidad enla de 2 horas; de quedar

comunicacion sobre Taking Care embarazada,

sexualidad).”Will of Business: pero

Power/Won't Power” nueve marginalmente

(capacitacién en sesiones de significativa)

asertividad para pos- 2 horas.Los

poner la iniciacién participantes

sexual)."Taking Care pueden

of Business” (para integrarse

aumentar la motiva- entantos

cion de los partici- programas

pantes con el fin de como deseen

evitar el embarazo
através delaedu-
caciony planeacion
de carrera) y“Health
Bridge” (conectaa
los participantes con
servicios de salud,
incluidos los de salud
reproductiva)




APENDICE CUADRO 1. Resumen de estudios incluidos (contintia)

Estudio Entorno Nombrey Diserio del Poblacion Teorfas {Uséun iSe Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudioy tamafio enfoque incluyé | dela positivos
intervencion delamuestra participativo género | intervencion significativos

centradoenel | o reportados
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo ITSo
dad embarazo
combinados
Philliberet | EstadosUnidos; | Children’s Aid RCT, 484 parti- Adolescentes Enfoque positivo | Si Si 3 anos,todo NA NA + NA Las mujeres tam-
al,, 2002'° Nueva York, Society-Carrera:este | cipantes;segui- endesventaja | dedesarrollode | (incluye activi- elafo,los (solo (las mujeres bién redujeron la

NY;agencias programa se enfoca miento:tresafios | (55% mujeres, | lajuventud;los dades interac- participantes se hizo participan- probabilidad de
juveniles que en lareduccion del 45% hombres); | principiosinclu- | tivas,discusio- asisten alre- andlisis | testuvieron ser sexualmente
dan atencion embarazo;usa un edadesde13a | yeneltratamien- | nesgrupales dedor de 16 bivaria- | unterciode activas y eleva-
a poblaciones modelo de desarrollo 15 afos todelajuventud | yreflexion horas al mes do;de- la proba- da probabilidad
marginadas juvenil (que incluye como parte de critica) (actividades masiado | bilidad de de haber usado
después del componentes de lafamiliay vi- disponibles pocos embarazar- conddny anticon-
horario escolar empleo,académicos, sualizara cada cincodiasa naci- seque las ceptivos hormo-

deportes individuales persona joven la semana, al- mientos | mujeresde nales;el hechode

y de arte),combinado como potencial rededorde 3 para control;no haber recibido

con educacion inte- puro—"una pro- horas diarias) analizar) | hubieron buenos servicios

gral en sexualidad, mesa”en lugar diferencias de salud fue signi-

provisién de anticon- de"unriesgo” entre los ficativo tanto para

ceptivos y servicios hombres) hombres como

médicos y de salud mujeres

mental

Rossetal., Tanzania;region | MEMA kwa Vijana: ECA; 9,645 Mujeresy hom- | Teoria delapren- | Si Si(si Tres afios: 12 - NA 0 NA Aumento en co-

2007 rural de Mwanza; | Programa de mul- participantes; bres adolescen- | dizaje social (participativa, | peroen | sesionesde (aumento nocimientosy

(también escuelas,comu- | ti-componentes para | seguimiento de tes en edades incluye tea- forma 40 minutos de gono- actitudes sobre

Obasi et nidad, servicios reducirel VIH,lasITS, | cohortealostres >14 que cursa- tro,relatosy limita- porafio(par- | rreaenel situaciones don-

al,2006;' | desalud elembarazoy las anosy encuesta ban los grados 4 juegos) da) ticipantes grupode de las mujeres

Doyleetal, conductas sexuales transversal a a6en escuelas iniciandoel 7° | interven- pueden rehusarse

2010'%) deriesgo;incluye los 9 afos post primarias gu- grado recibie- | ciénalos alas relaciones
educaciénensexua- | intervencion bernamentales, ron solamen- | tresafos sexuales (significa-
lidad en escuelas (se edad promedio, teunafnodel | paramu- tivo a los tres afnos,
enfoca en la provision 15.7 componente | jeres,pero no alos nueve);
de informacion pre- basadoenes- | desapa- menos parejas
cisa, promocion de cuelas,quie- recié alos para los hombres;
conductas especificas nesentranal | nueve mas uso de con-
deseablesy el abor- 6°gradore- anos) dén reportado en
daje de ideas equivo- cibieron dos dos medidas para
cadas), servicios de afiosy quie- hombres (signi-
salud sexual y repro- nes entraron ficativo a los tres
ductiva amigables al 5°grado afios,no alos nue-
para jévenes, distri- recibieron ve) y para mujeres
bucién de condones tres afos) en una medida
basada en la comu- (medida alos tres
nidad,actividades anos diferente de
para elevar el nivel de la de nueve afnos)
concienciaentoda la
comunidad




APENDICE CUADRO 1.Resumen de estudios incluidos (contintia)

Estudio Entorno Nombrey Disefio del Poblacion Teorias iUséun iSe Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudioy tamaiio enfoque incluyé | dela positivos significa-
intervencion de lamuestra participativo género intervencion tivos reportados

centradoenel | o
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo TSo
dad embarazo
combinados

Smith, Estados Unidos; | Educacion paramo- | Cohorte contro- Mujeres que Modelo de Si No Una clase 0 NA NA NA No se reportaron

Weinman Houston,TX; tivacion en uso del lada longitudinal; | acudenaclini- | informacién, (incluyé juegos, de30a45 otros resultados

y Parrilli, clinicasde salud | condén:grupo pe- 205 participantes; | cadesaludde | motivaciény entrenamiento minutos

199704 de adolescentes | querio,se enfoca en seguimiento:seis | adolescentes; habilidades para responder

en hospitales prevenciénde TSy meses edad prome- conductuales aparejas que se

publicos uso del conddn dio, 17.3 rehudsan a usar
condonesy de-
mostracion de
uso del condén)

Thurmanet | Estados Unidos; | Project SAFE:inter- ECA; 148 Mujeres negras | Modelo de Si Si Tres sesiones + NA NA NA Resultados con-

al., 2008'% San Antonio, TX; | vencién conductual entrevistados; y latinas que creencias de (escenificacion, de 3 horas (interven- ductuales que

(también clinicasde salud | basadaen grupos; seguimiento:seisa | acuden a cli- salud, teoria de video interac- cién con incluyen variables

Shainetal, | publica ayudaaquelos parti- | 12 meses nicas de salud autoeficacia, tivo,juegos y menos pro- relacionadas con

1999'%) cipantes reconozcan publica;edades | modelos de discusiones de babilidad multiples parejas y
el riesgo de contraer de14a18 toma de decisio- | grupo) detener ducha vaginal
ITS,se comprometan nesy teoria de unalTS
aun cambio de con- difusion (gonorrea o
ductay adquieran clamidia))
las habilidades ne-
cesarias para provo-
car el cambio; cubre
guiones sexuales de
género, relacionesy
poder

Walteretal,, | Estados Unidos; | AIDS prevention Cohorte contro- Estudiantesde | Modelode Si No Seis periodos 0 NA NA NA Efectos significa-

19931 Nueva York, curriculum:pretende | ladalongitudinal; | escuelasecun- | creenciasde (incluye acla- de sesiones tivos para cono-

NY;escuelas mejorar conocimien- | 1,201 participan- daria publica salud, teoria racion de de 1 clase cimiento,creen-
secundarias tos y creencias rela- tes; seguimiento: (41.5% hom- cognitivo socialy | valores;esce- cias (acercadela
cionadas con el SIDA | tres meses bres,58.5% modelo dein- nificaciones; susceptibilidad al
y ensefar habilida- mujeres);nove- | fluencia social habilidades de VIH, beneficiosy
des necesarias para noy 11°grados; negociaciéon barreras de la pre-
aplicar conductas edad promedio, para retrasar vencion, normas
preventivas 15.7 lainiciaciéon sobre la partici-
sexual y el uso paciénen la pre-
de condones; vencion del SIDA),
y habilidades autoeficacia para
necesarias para aplicar acciones
obtener con- de prevencion del
donesy usarlos SIDAy reducir ni-
correctamente) veles de conducta

sexual de riesgo




APENDICE CUADRO 1.Resumen de estudios incluidos (continia)

Estudio Entorno Nombrey Disefio del Poblacion Teorias iUséun iSe Duracién Efecto significativo e independiente en Otros resultados
descripcion de la estudioy tamaiio enfoque incluyé | dela positivos significa-
intervencion de lamuestra participativo género | intervenciéon tivos reportados

centradoenel | o
educando? poder?
ITS Materni- | Embarazo TSo
dad embarazo
combinados

Wangetal, | China;comuni- Comprehensive sex Cohorte contro- Mujeresy Noindicada No es claro, No 20 meses NA NA 0 NA Efecto significativo

2005'% dad suburbana education:cubre lada longitudinal; | hombres solte- posiblemente para lareduccion

de Shanghai abstinencia,anticon- | 2,042 entrevista- ros;edades de limitado (las de sexo bajo coer-
cepcidény conductas | dos;seguimiento: | 15a24;edad discusiones cién, mayor uso de
saludablesy sexuales | inmediatamente promedio, 18.5 grupales cu- anticonceptivos
mas seguras;incluye | postintervencion | (54-57% eran brieron el uso y mayor uso del
varios componentes <18) correcto del condon
individuales:facilita- conddn, habili-
cién de discusiones dades necesa-
grupales; conferen- rias en la nego-
cias; videos; mate- ciacion sexual y
riales informativos; toma de de-
provisién de servi- cisiones, pero
cios de salud repro- los métodos
ductiva;consejeriay de ensefan-
anticonceptivos zano fueron

especificados)

Wight et Reino Unido; SHARE: pretende re- ECA; 5,854 entre- Dos cohortes Modelos Si No 20 sesiones: NA NA 0 NA No hubo diferen-

al, 2002'%° Escocia;escuelas | ducirlos embarazos vistados; segui- sucesivas de cognitivos (trabajo de gru- 10 en tercer cias en resultados

(también no deseados,reducir | miento:dosy 4.5 estudiantes psicosociales e po reducido, afode conductuales;los

Henderson el sexo no seguroy anos mujeresy hom- | interpretaciones | juegos,video escuela hombres reporta-

etal, mejorar la calidad de bres cursando | socioldgicas interactivoy secundaria ron menos arre-

2007'") las relaciones sexua- el terceraino de escenificacion) y10enel pentimiento del
les;incluye sesiones escuela secun- cuarto anofff primer coito con la
sobre relaciones, daria;edades pareja mas recien-
anatomia masculina de13al14 te;los puntajes de
y femenina,imagen conocimientos
corporal positiva,em- sobre salud se-
barazo, anticoncep- xual aumentaron
cion, ITS,condones, para hombresy
habilidades de comu- mujeres
nicacion, resistencia a
la presién para tener
relaciones sexuales,
embarazoy paterni-
dad,y negociacién
del uso del condén

Notas:ECA= Ensayo Controlado Aleatorizado.NA=No analizado.






