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Resumen

Introduccion: La adolescencia implica una etapa vulnerable frente a riesgos relacionados
con la salud sexual y reproductiva, asociados a embarazos no planificados e infecciones

de transmision sexual.

Objetivo: Determinar la efectividad del taller educativo “Crece con Confianza” en el
nivel de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes de la Institucion
Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026. Metodologia: El estudio tuvo enfoque
cuantitativo y disefio cuasi experimental de tipo pretest y postest. La muestra estuvo
conformada por 92 adolescentes. La informacion se recopil6 mediante un cuestionario
aplicado antes y después del taller educativo. Para el anélisis se utilizd SPSS Statistics
v27 y la prueba T de Student para muestras relacionadas. Resultados: Se evidencié un
incremento significativo del nivel de conocimientos, pasando de 23.98 £ 2.46 en el pretest
a 30.52 £ 2.02 en el postest (p < 0.05). Asimismo, se observaron mejoras significativas
en conocimientos sobre infecciones de transmision sexual y métodos anticonceptivos (p
=0.001). Conclusiones: El taller educativo “Crece con Confianza” resulto efectivo en el

fortalecimiento de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes.

Palabras clave: Salud sexual y reproductiva, adolescentes, intervencion educativa,

conocimientos, infecciones de transmision sexual, métodos anticonceptivos.



Abstract

Introduction: Adolescence represented a vulnerable stage regarding risks associated
with sexual and reproductive health, including unplanned pregnancies and sexually

transmitted infections.

Objective: To determine the effectiveness of the educational workshop “Growing with
Confidence” on the level of knowledge about sexual and reproductive health among
adolescents from Manuel Gonzales Prada Educational Institution, 2026. Methodology:
The study had a quantitative approach with a quasi-experimental pretest-posttest design.
The sample consisted of 92 adolescents. Data were collected through a questionnaire
administered before and after the educational workshop. Data analysis was performed
using SPSS Statistics v27 and Student’s t-test for related samples. Results: A significant
increase in the level of knowledge was evidenced, rising from 23.98 + 2.46 in the pretest
to 30.52 + 2.02 in the posttest (p < 0.05). Likewise, significant improvements were
observed in knowledge regarding sexually transmitted infections and contraceptive
methods (p = 0.001). Conclusions: The educational workshop “Growing with
Confidence” proved to be effective in strengthening adolescents’ knowledge about sexual

and reproductive health.

Keywords: sexual and reproductive health, adolescents, educational intervention,

knowledge, sexually transmitted infections, contraceptive methods.



CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema
Es fundamental en la adolescencia la Educacién sexual, se ha comprobado que brinda
conocimientos, habilidades, actitudes y valores oportunamente; protegiendo la salud, el
desarrollo social y sexual, asi mismo teniendo la capacidad de la toma de decisiones
responsables y comprendiendo a proteger los derechos de la sociedad. Ademaés, la
educacidn sexual ofrece resultados relevantes como es posponer el inicio temprano de las
relaciones sexuales y cuando suceda lo realicen de la manera mas segura, también
evitando riesgos como es un embarazo no planificado y/o infecciones de transmision
sexual. (1)
Durante el afio 2025, se calculd que mas de un millén de personas entre las de 15y 49
afios contrae una infeccién sexual por dia, muchas de ellas no presentan sintomas, entre
ellas estan la clamidiosis gonorrea, sifilis y tricomoniasis. Sin embargo, pueden causar
otras enfermedades como: enfermedad inflamatoria pélvica (EPI), esterilidad femenina,
cirrosis, cancer de cuello uterino y/o otros canceres, aumentado la posibilidad de contraer
VIH. (2)
La OMS nos demuestra que la principal causa de muerte en los adolescentes de 15 a 19
afios en el todo el mundo son las complicaciones maternas durante el embarazo y el parto,
demostrando, durante el 2022 aproximadamente 1.1 millones de gestantes presentaba
sifilis causando complicaciones , en los paises de bajo ingreso y/o mediando alrededor
de 21 millones de adolescentes quedan embarazadas y aproximadamente el 50% no es
planificado ni deseado, presentando a su vez complicaciones de partos pretérminos,
abortos clandestinos e inseguros y en esa misma linea aumentando la cifra de una muerte
adolescente. (3)
Factores como la falta de acceso a los servicios de informacion y consejeria , la
decadencia de programas de educacion sexual, la violencia y la pobreza hacen que en
Ameérica Latina y el Caribe obtenga el segundo lugar de la tasa mas alta en gestantes
adolescentes a comparacion de todo el mundo y se evalla que aproximadamente el 18%
de los partos corresponden a mujeres menores de los 20 afios, obteniendo entre las tres
primeras causas la mortalidad materna en adolescentes entre las edades de 15 a 19 afios,
ya que el parto en menores de 15 afios triplica el riego de muerte. (4)
En el Peru educacion sexual integral se encuentra a cargo del ministerio de Educacion
(MINEDU), a causa de la complejidad del problema se ha coordinado con otras entidades;

ministerio de salud, de la mujer y poblaciones vulnerables para el desarrollo en conjunto



de campanas a través de ferias y pasacalles. Asi mismo se promueve los encuentros entre
padres e hijos para reforzar las competencias parentales y fomentar las charlas entre los
familiares del adolescente. (5)

A traves del tablero digital de la UNFPA ha analizado y comparado la situacion de
maternidad y embarazo en el Per(, obteniendo como resultado que existe un porcentaje
mayor al 70% de embarazos no planificados en adolescentes de 15 a 19afios. (6). La
mayor organizacion mundial del SIDA, evidencio durante el afio 2022 que 9 de cada 10
jévenes no usa condon en cada relacidn sexual, exponiéndose a los riesgos de ITSy a
contraer VIH / SIDA, llevandose con mayor porcentaje en la region de Lima (7)

De acuerdo a los ENDES, encuesta demogréafica y de salud familiar, en el afio 2022
demostrd el incremento de acceso a métodos anticonceptivos en un 77.6% en los
adolescentes entre 15 a 19 afios a comparacion de los afios anteriores. EI método de mayor
uso entre los jévenes con un 36.7% resultd ser el condén masculino y con una gran

diferencia el implante subdérmico con un 5.4%. (8)

Sin embargo, en determinadas infecciones de transmision sexual (ITS), el contagio ocurre
principalmente mediante contacto sexual; sin embargo, algunas también pueden
transmitirse por otras vias, especialmente a través de la sangre, como sucede en el caso
de la hepatitis B y el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH). Asimismo, varias ITS
pueden transmitirse de madre a hijo durante el embarazo, el parto o el puerperio, situacion
conocida como transmision materno-infantil, como ocurre con la sifilis congénita y la

infeccion por VIH.

La gravedad y manifestaciones de las ITS pueden variar considerablemente, ya que
abarcan desde enfermedades leves y localizadas, como el molusco contagioso, hasta

patologias sistémicas de mayor complejidad, como la sifilis. (9)

En el Pert hoy en dia se rigen lineamientos con el mismo fin, reducir las infecciones de
transmision y el VIH/SIDA, cabe resaltar que hay documentos que respaldan las acciones
preventivas, como es la Norma Técnica de Planificacion Familiar, que fortalece la
importancia de las orientaciones y consejerias. (10)

Evidenciando que adn los jovenes siguen adquirieron una ITS por el inicio temprano de
las relaciones sexuales y falta de acceso de informacion sobre salud sexual y reproductiva
el presente estudio tiene como proposito analizar el impacto de una intervencion

educativa en salud sexual reproductiva, dirigida a fortalecer la prevencion de infecciones
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de transmision sexual en adolescentes y concientizar del uso adecuado de métodos
anticonceptivos.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1 Problema general

¢Cual es la efectividad del taller educativo “Crece con Confianza” en el nivel de
conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en estudiantes de la Institucion
Educativa Manuel Gonzales Prada, 20267

1.2.2 Problemas especificos

a) ¢Cudles son las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes de la
Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada, 20267

b) (Cual es la diferencia en el nivel de conocimientos sobre infecciones de
transmision sexual antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece
con Confianza”?

c) ¢(Cudl es la diferencia en el nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos
antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con Confianza”?

1.3. Objetivos de la investigacién
1.3.1 Objetivo general

Determinar la efectividad del taller educativo “Crece con Confianza” en el nivel de
conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en estudiantes de la Institucién
Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026.

1.3.2 Obijetivos especificos

a) Describir las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes de la
Institucién Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026.

b) Comparar el nivel de conocimientos sobre infecciones de transmision sexual en
los adolescentes antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con
Confianza”.

c) Comparar el nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos en los
adolescentes antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con
Confianza”.

1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Teorica
El presente trabajo contribuira a brindar una informacién veridica a los adolescentes ya

que busca informar sobre Salud sexual reproductiva. Ademas, enriquecerd a futuros

estudios, tomando este como base para su uso como antecedente.

1.4.2. Metodolédgica
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El presente estudio contribuye a la generacion de conocimiento sobre la efectividad de
las intervenciones educativas en sexualidad dirigidas a adolescentes. Si bien existen
investigaciones previas sobre educacion sexual, aun se requiere evidenciar como las
sesiones innovadoras, dinamicas y contextualizados como “Crece con Confianza”
impactan en los estudiantes de secundaria. Ademas, la investigacion aporta un marco de
referencia para futuros estudios en los &mbitos de salud publica, psicologia y ciencias de
la salud, fortaleciendo la literatura existente sobre estrategiasa la prevencion de
embarazos no planificados, la reduccion de infecciones de transmision sexual y la
promocion de practicas de autocuidado. Con ello, se busca no solo ampliar la
investigacion cientifica, sino también validar participativas del personal de salud

“obstetras” en el proceso desarrollo integral de los adolescentes.

1.4.3. Practica
El presente trabajo cobra importancia porque brinda evidencia de la utilidad real del taller

“Crece con Confianza” como estrategia preventiva y formativa en la salud sexual
reproductiva. Los resultados obtenidos permitiran a los docentes, autoridades educativas
y profesionales de la salud contar con herramientas y enfoques mas efectivos para abordar
la educacion sexual en adolescentes, superando barreras como el tabu, la desinformacion
y el déficit comunicativo en el &mbito parental y del entorno escolar. Asimismo, este
estudio puede servir de guia para replicar o mejorar la implementacion de talleres
similares en otras instituciones educativas, generando un impacto positivo en la reduccién
de conductas de riesgo, fortalecimiento de la autoestima y toma de decisiones
responsables entre los estudiantes. De esta manera, la investigacion no solo aporta al

conocimiento, sino que también promueve cambios concretos en la comunidad educativa.

1.5. Limitaciones
- Reconocer que el disefio cuasi experimental sin grupo control limita la capacidad de

atribuir de manera exclusiva los cambios observados a la intervencion educativa.

- Considerar que el uso de un cuestionario autoadministrado puede introducir sesgos de
respuesta, debido a la posible sobreestimacion o subestimacion por parte de los
participantes.

- Advertir que el tiempo de intervencion relativamente corto restringe la evaluacion de

la sostenibilidad de los conocimientos adquiridos a largo plazo.
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Evidenciar la ausencia de seguimiento posterior a la intervencion, lo cual impide
determinar si los conocimientos adquiridos se traducen en cambios conductuales en
los adolescentes.

Delimitar que el estudio fue realizado en una sola institucion educativa, lo cual limita
la generalizacion de los resultados a otras poblaciones con caracteristicas similares.
Sefalar que la ejecucion del taller educativo se realiz6 Gnicamente en el horario de
tutoria, con la finalidad de no interferir con las actividades académicas de los
estudiantes, lo cual pudo limitar la disponibilidad de tiempo para el desarrollo
completo de los contenidos.

Reconocer que el proceso de validacion del instrumento mediante juicio de expertos
demando un tiempo prolongado, debido a la disponibilidad limitada de las obstetras

especialistas, quienes contaban con multiples responsabilidades laborales.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Ochoa et al. (11) entre los afios de 2020 y marzo de 2023 se llevo a cabo un estudio
sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes de nivel de Secundaria Basica
atendidos en el policlinico Julian Grimau, en Santiago de Cuba, con el objetivo principal
de disefiar una estrategia de intervencion educativa basada en la Educacion Sexual
Integral y la Salud Reproductiva, orientada al desarrollo de habilidades para la vida y la
promocion de conductas sexuales responsables en los adolescentes. Para ello, se
emplearon diversos métodos: tedricos (andlisis y sintesis, historico-logico y
hermenéutico), empiricos (observacién, encuestas, analisis documental y entrevistas), asi
como procedimientos matematicos y estadisticos (estadistica descriptiva y analisis
porcentual). Los resultados evidenciaron altos indices de embarazos adolescentes,
abortos, violencia sexual e infecciones de transmision sexual; ademas, se observo una
baja asistencia a consultas de riesgo preconcepcional, escaso autoconocimiento,
conductas de riesgo no reflexionadas, presencia de violencia verbal y h&bitos nocivos. Sin
embargo, se destacd una alta motivacion hacia el trabajo grupal y los temas relacionados
con la sexualidad, junto con limitaciones del personal de salud para desarrollar
actividades preventivas y educativas con este grupo etario. En conclusién, se plantea la
necesidad de incorporar la Educacion Sexual Integral (ESI) como una asignatura formal
en todos los niveles educativos y en la formacién universitaria.

Romero et al. (12) realizaron un estudio en el afio 2021 en Ecuador con el objetivo
de reconocer en la poblacién adolescente de Santa Rosa la conducta de riesgo en la Salud
Sexual. La investigacion utilizé un estudio transversal, cuantitativo, descriptivo con el
propdsito de analizar las opiniones y actitudes de los adolescentes frente a diversas
variables relacionadas con la salud sexual y reproductiva. La investigacion se desarrolld
con estudiantes de octavo afio del Colegio Modesto Chavez Franco, ubicado en el Cantén
Santa Rosa, durante el periodo comprendido entre septiembre de 2019 y febrero de 2020,
trabajando con una muestra de 651 participantes. Los resultados mostraron que el 84%
de los adolescentes manifestd conocer los métodos anticonceptivos; sin embargo, el
49.2% expreso sentir verglienza al hablar de sexualidad con sus padres, mientras que el
33.9% indicd tener mayor confianza con su madre. Asimismo, el 68.5% reconocio el uso

del preservativo como una de las principales formas de prevenir las infecciones de
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transmision sexual. En conclusion, aunque los adolescentes demostraron tener
conocimientos sobre anticoncepcion y prevencion de infecciones, se evidencid una
limitada participacion de los padres en la educacion sexual y reproductiva, lo cual
representa un aspecto critico para fortalecer la comunicacion y orientacion familiar en
estos temas.

Aida Garcia Ruizy Elena Pérez Pons (13), en Ecuador, desarrollaron una
investigacion orientada a determinar la efectividad de una intervencién educativa en la
disminucion del embarazo y de las infecciones de transmision sexual en adolescentes de
la Unidad Educativa Guillermo Ordofiez Gomez, ubicada en la provincia de Santa Elena,
durante el periodo 2021-2022. El estudio fue de tipo cuasi experimental, con una
poblacion de 148 estudiantes, de la cual se selecciond una muestra mediante muestreo
aleatorio simple, conformada por 74 estudiantes de primer afio de Bachillerato General
Unificado y 48 de segundo afio; asimismo, se realiz6 una evaluacién diagnostica inicial
para identificar el nivel de conocimiento previo de los participantes. En cuanto a los
resultados, se evidencio que el 51% de los estudiantes tenia 15 afios, el 52% pertenecia a
zona urbana y el 48% a zona rural; ademas, el 89% refiri6 poseer conocimientos sobre
salud sexual y reproductiva, mientras que el 3% manifestdé dudas. Respecto al
conocimiento del preservativo masculino, el 63% indico conocerlo y el 32% sefialé no
tener informacion; en relacion con la satisfaccion, el 50% de los estudiantes se mostré
muy satisfecho con la informacion recibida, el 30% satisfecho y el 20% mantuvo una
posicién neutral. En conclusion, la intervencidon educativa resultd efectiva, ya que
incremento el nivel de conocimiento de los adolescentes en salud sexual y reproductiva,
contribuyendo a la prevencion del embarazo y de las infecciones de transmisién sexual,
ademas de evidenciar un adecuado nivel de satisfaccion respecto a la informacion
brindada.

Sonia Barriuso, Davinia Heras, Maria Fernandez (14) en 2022, en Espafia, se
realizé un estudio cuyo proposito fue analizar programas de educacion sexual dirigidos a
adolescentes en distintos paises, con el fin de identificar las principales estrategias
implementadas en el contexto espafiol. La investigacion, desarrollada bajo un disefio de
revision sistematica basado en el modelo de Barbosa Chacon et al. (2013), examind
dieciseéis intervenciones ejecutadas entre 1992 y 2016, a partir de informacién obtenida
en bases de datos cientificas y fuentes institucionales. Los resultados evidenciaron
diversos enfoques de educacion sexual, destacando mayor efectividad en aquellos

programas que adoptan una perspectiva integral. Finalmente, se concluye la necesidad de
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incorporar la educacion sexual en el curriculo escolar desde un enfoque holistico y con

evaluaciones rigurosas que respalden su impacto.

Cérdenas (15) durante el afio 2023, en México, se llevo a cabo una investigacion
orientada a examinar la produccion cientifica vinculada a la salud sexual y reproductiva
desde el enfoque educativo. El estudio se desarroll6 mediante una revision integradora de
literatura en idiomas inglés y espariol, utilizando como fuente principal la base de datos
de la Biblioteca Virtual en Salud y considerando publicaciones correspondientes al
periodo 2016-2019. Luego de aplicar los criterios de inclusion y exclusion previamente
establecidos, se seleccionaron ocho investigaciones centradas en la implementacion de
programas educativos dirigidos a poblacion adolescente. Los hallazgos evidenciaron que
dichas intervenciones contribuyen significativamente al fortalecimiento del conocimiento
en materia de salud sexual y reproductiva, ademas de proporcionar herramientas que
favorecen la toma de decisiones informadas y responsables respecto a la sexualidad. En
conclusién, se determind que los programas educativos presentan resultados favorables;
no obstante, se resalta la importancia de promover nuevas investigaciones que incorporen
mayor participacion masculina y que evallUen el impacto de estas intervenciones en el

mediano y largo plazo.

Calderon et al. (16) durante el afio 2024, en Chile, se desarroll6 una investigacion
cuyo propdsito fue determinar la relacion entre el nivel de educaciéon sexual, el
conocimiento sobre infecciones de transmision sexual (ITS) y las conductas de riesgo y
proteccion en jovenes. El estudio se llevo a cabo bajo un enfoque cuantitativo, con un
disefio analitico, descriptivo y de corte transversal, lo que permitio recolectar informacion
en un unico momento y examinar la posible asociacion entre las variables. La muestra
estuvo conformada por 130 participantes, hombres y mujeres, con edades comprendidas
entre los 18 y 30 afos, distribuidos de manera equilibrada por rangos etarios. Los
resultados indicaron que no se hallo relacion estadisticamente significativa entre el nivel
de educacion sexual y las conductas de riesgo o protectoras, ni entre dicha formacion y el
uso del preservativo interno o externo (p > 0,05). En conclusion, aunque los jovenes
habian recibido educacidn sexual, esta no se reflejaba necesariamente en el uso frecuente
de métodos anticonceptivos de barrera, observandose ademas una baja utilizacion del
preservativo femenino, particularmente en personas de orientacion heterosexual.

2.1.2. Antecedentes Nacionales
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Melissa Manco, Kevin Flores-Lovon, Dayana Ticona, Ericson Gutierrez (17)
en su estudio realizado en la provincia de Cariete en el afio 2020, con el objetivo de
identificar las practicas de salud sexual en dos colegios a los adolescentes. La
metodologia que se implementa es un descriptivo y de corte transversal, enfocada en
estudiantes con edades comprendidas entre los 15 y 17 afios. En total participaron 127
adolescentes, de los cuales el 50,4 % (n=64) correspondio al sexo femenino, con una edad
promedio de 15,67 + 0,65 afios. Obteniendo como resultado que el 24 % (n=30) de los
participantes habia iniciado su vida sexual. Se observd que los varones presentaron una
mayor probabilidad de haber iniciado relaciones sexuales en comparacion con las mujeres
(OR=4,67; 1C95% [1,83-11,95]; p=0,001), asi como un mayor acceso a los servicios de
salud (OR=2,51; 1C95% [1,065-5,92]; p=0,032). En contraste, las adolescentes
mostraron una probabilidad significativamente mayor de recibir educacion sexual por
parte de sus padres (OR=2,2; IC95% [1,05-4,65]; p=0,035). En conclusion, la frecuencia
del inicio sexual entre los estudiantes se mantuvo dentro de los valores reportados por la
literatura nacional. Asimismo, se evidencid que los varones tienden a iniciar su vida
sexual con mayor frecuencia, mientras que las mujeres reciben con més frecuencia
orientacion sexual proveniente del entorno familiar. Estos hallazgos refuerzan la
necesidad de fortalecer la educacion sexual integral en los colegios, incorporando
estrategias diferenciadas segun el género que promuevan conductas sexuales saludables
y responsables.

Pease (18), en su investigacion realizado en el 2020 con el objetivo analizar las
percepciones sobre las conductas sexuales de riesgo (CSR) y su vinculo con las
expectativas a futuro y la educacion sexual recibida por adolescentes de una institucion
publica ubicada en Centro de Lima. Para ello, la metodologia que se elaboro es a través
de guia de entrevista semiestructurada aplicada a 12 estudiantes seis de ambos sexos,
cuyos testimonios fueron examinados mediante un analisis tematico que permitio
identificar siete categorias principales: abordaron variables como las expectativas a
futuro, las conductas de riesgo y conductas sexuales de riesgo, las relaciones sexuales en
la adolescencia, los estereotipos de género y la educacion sexual, asi como la asociacion
entre los comportamientos sexuales riesgosos y las proyecciones personales. Los
resultados evidenciaron una vinculacion significativa entre la practica de conductas
sexuales de riesgo y las metas futuras de los adolescentes, quienes manifestaron
preocupacion por las posibles repercusiones de dichas conductas, particularmente ante la

probabilidad de un embarazo no planificado. Esta percepcion fue mas recurrente en las
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mujeres, al considerar que una gestacion temprana podria interferir en el cumplimiento
de sus objetivos personales y académicos. Finalmente, se determind que la educacion
sexual brindada en el ambito escolar resulta limitada, dado que no incide de manera
suficiente en la disminucion de conductas sexuales de riesgo durante esta etapa del
desarrollo.

Vasquez (19) en su estudio realizado en el afio 2021 con el objetivo de analizar el
elevado indice de infecciones de transmision sexual (ITS) en adolescentes de entre 14 y
17 afios de edad en la ciudad de Lima Metropolitana, atribuido a las deficiencias
existentes en los programas de educacion sexual impartidos en dicha region. Se plante6
la metodologia de tipo experimental, ya que los datos se obtendran directamente mediante
encuestas y entrevistas aplicadas a los participantes. Para el trabajo de campo se
consideraron cuatro actores: adolescentes, padres de familia, un docente y representantes
de la sociedad civil. La observacion participativa se llevard a cabo en dos contextos: el
condominio Las Praderas de Surco, donde se retne un grupo de adolescentes, y un aula
del colegio Salesiano. Posteriormente, se aplicaran las encuestas y entrevistas
correspondientes para la recoleccion final de la informacion. Concluyendo que que “Sin
Paltas” el juego de mesa implementado en el estudio atribuye de manera asertiva a los
colegios de Lima Metropolitanas, estableciendo vinculos sin tables entre profesor -
alumno con la informacion correcta.

Montes, Quispe (20) en el estudio realizado en el afio 2023 con el objetivo de
establecer la relacién entre el nivel de conocimiento en educacion sexual y la actitud
frente a la prevencion del embarazo no planificado en estudiantes de la Institucion
Educativa San Martin de Porres de Yauli. La metodologia a implementar fue una
investigacion basica, de nivel correlacional y disefio no experimental, transversal, con
una muestra de 155 adolescentes. Se aplicaron un cuestionario sobre conocimientos en
educacion sexual y una escala de actitud hacia la prevencion del embarazo no planificado.
Obteniendo como resultados que el 81,3 % de los participantes presenté un nivel medio
de conocimiento, el 9,7 % un nivel alto, el 73,5 % manifestd una actitud favorable y el
26,5 % una actitud desfavorable. La prueba de chi cuadrado de Pearson (valor=0,690;
p=0,708) indicd que no existe relacion estadisticamente significativa entre ambas
variables. Concluyendo que el nivel de conocimiento en educacion sexual no se asocia de
manera significativa con la actitud preventiva frente al embarazo no planificado en los

adolescentes evaluados.
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Pizarro (21) en el estudio realizado en el afio 2023 con el objetivo de analizar la
relacion entre el conocimiento sobre el embarazo no planeado y diversos factores
asociados en adolescentes del distrito de Iquitos durante el afio 2022. Se desarrollé un
estudio de tipo no experimental, cuantitativo correlacional, transversal, la muestra estaba
conformada por adolescentes entre las edades de 14 a 27 afios, utilizandose el instrumento
de cuestionarios divididos en 6 dimensiones con un total de 30 preguntas. Obteniendo
como resultado que, si existe una relacion entre la educacion sexual y el embarazo no
planeado, evidenciandose la relacion positiva alta (0.731), a comparacion del nivel de
conocimiento y el embarazo no planeado se evidencia que existe una correlacion positiva
baja (0.367), ademas se evidencia que los factores influyen en el embarazo no planeado
con una correlacion positiva alta (0.782).

Cordova, Elias (22), EIl estudio tuvo como objetivo determinar la efectividad de las
intervenciones educativas en el nivel de conocimientos para la prevencion de infecciones
de transmision sexual (ITS) en adolescentes de 10 a 14 afios de la LE. N.° 64053 “Padre
Isidro Salvador Gutiérrez”, en Pucallpa, durante el afio 2025; se desarrolld bajo un
enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo-explicativo, con un disefio longitudinal cuasi
experimental de un solo grupo y medicion pre y post intervencion. La muestra estuvo
conformada por 79 adolescentes de ambos sexos, seleccionados mediante muestreo no
probabilistico por conveniencia, de acuerdo con criterios de inclusion y exclusion; la
recoleccion de datos se realizd mediante cuestionarios orientados a evaluar los
conocimientos y las medidas preventivas sobre ITS, los cuales fueron sometidos a
pruebas de validez y confiabilidad, mientras que las hip6tesis se contrastaron mediante la
prueba t de Student. En cuanto a los resultados, el 76,0% de los participantes tenia entre
11y 12 afios, el 53,2% correspondia al sexo femenino, el 59,5% vivia con ambos padres,
el 100,0% no utilizaba preservativo y el 58,2% no habia recibido orientacidn previa sobre
ITS; asimismo, se evidencidé un incremento en la efectividad de las intervenciones
educativas, pasando de 8,9% antes de la intervencion a 46,8% después. En relacion con
los conocimientos sobre definicion, signos, sintomas y tipos de ITS, la efectividad
aumento de 19,0% a 35,5%; en factores de riesgo, de 17,7% a 38,0%; en el uso adecuado
del preservativo, de 2,5% a 30,4%; y en el comportamiento sexual de riesgo, de 6,3% a
16,5%; ademas, el nivel alto de prevencion de ITS se incremento de 10,1% a 32,9% tras
la intervencién. En conclusién, con un nivel de significancia de p < 0,05 y un valor de p

< 0,001, se determind que las intervenciones educativas resultaron efectivas en el
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fortalecimiento de los conocimientos sobre definicion, signos y sintomas, factores de
riesgo, uso adecuado del preservativo y conductas sexuales seguras, contribuyendo a la
prevencion de ITS en los adolescentes estudiados.

2.2. Bases teoricas
2.2.1. Adolescencia
Constituye una etapa del ciclo vital caracterizada por la transicion progresiva entre la

nifiez y la adultez, generalmente comprendida entre los 10 y 19 afios de edad. Se trata de
una etapa decisiva del desarrollo humano, durante la cual se consolidan bases esenciales
para una vida saludable, segun la Organizacién Mundial de Salud.

Estas transformaciones repercuten en su manera de percibirse, pensar, relacionarse, tomar

decisiones y actuar en su entorno. (23)

En este periodo se forman hébitos como los vinculados a la alimentacion, actividad fisica,
consumo de sustancias y conducta sexual, que pueden favorecer la salud personal y
colectiva, o bien generar riesgos inmediatos y futuros. Para alcanzar un desarrollo
integral, los adolescentes requieren acceso a informacién confiable y veridica,
especialmente a una educacién sexual integral acorde con su edad; oportunidades
orientadas al desarrollo de habilidades para la vida, asi como acceso a servicios de salud
oportuno, pertinentes y de calidad; asi como entornos invulnerables y de apoyo. También
es elemental brindar posibilidades en la participacion y ejecucion a las acciones
orientadas a proteger y promover su bienestar. Ampliar estas oportunidades es esencial
para garantizar el cumplimiento de sus necesidades y derechos especificos. (23)

Etapas de la adolescencia
Adolescencia temprana: En este periodo inicial abarca las edades entre los 10 a 13 afios,
se produce el inicio de la actividad hormonal sexual, generando cambios fisicos notables:
crecimiento acelerado, modificacién del tono de voz, aparicién de vello en pubis y axilas,
incremento de la sudoracién, alteracién del olor corporal y la aparicion frecuente de acné.
Paralelamente, los adolescentes empiezan a dar mayor importancia a sus amistades,
mientras se distancian y cuestionan con mas frecuencia a sus padres. Debido a la busqueda
de nuevas experiencias y la presion del entorno, pueden ser méas vulnerables a

involucrarse en conductas de riesgo. (24)

Adolescencia media: Por otro lado, la segunda etapa abarca entre los 14 a 16 afios, esta

etapa se acentlan los cambios congnitivos y emocionales, especialmente aquellos
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relacionados con la formacion de la identidad personal. Los adolescentes reflexionan
sobre quiénes son y como desean ser percibidos por los demés. Ademas, surge una
creciente preocupacion por su futuro académico y vocacional. La necesidad de pertenecer
a un grupo de amigos aumenta, y la independencia respecto a los padres se vuelve casi

indispensable dentro de su proceso de desarrollo. (24)

Adolescencia tardia: En esta fase final las edades que compromete son entre los 17 y
puede extenderse hasta los 21 afios, el desarrollo fisico y sexual estd practicamente
completado, lo que permite alcanzar un mayor nivel de madurez psicologica. El cuerpo
deja de cambiar tan rapidamente, lo que favorece una mayor comodidad y aceptacion
personal. A medida que definen su identidad, los jovenes se concentran mas en su futuro
y toman decisiones alineadas con sus objetivos. La necesidad de pertenecer a grandes
grupos disminuye y, en su lugar, prefieren relaciones mas selectivas, individuales o en

grupos pequefios, segln sus intereses y valores. (24)

Desarrollo fisico, psicoldgico y social
El proceso de crecimiento fisico, emocional y social en la adolescencia constituye una
etapa compleja donde se presentan transformaciones notables en distintos ambitos del
desarrollo. Estas modificaciones resultan esenciales para favorecer el paso adecuado
hacia la adultez. Ademas, las diferencias en el ritmo de maduracion entre los adolescentes
suelen generar incertidumbre, especialmente cuando se comparan de manera constante

con quienes los rodean. (25)

Desarrollo fisico: Durante la adolescencia se producen transformaciones corporales
marcadas por fases de aceleracion y desaceleracion del crecimiento, modificaciones en la
composicion del cuerpo, incremento progresivo de la masa dsea y aparicion de los
caracteres sexuales secundarios, como el incremento del vello corporal y facial, la
variacion en la tonalidad de la voz, el desarrollo mamario y la maduracién de los 6rganos
reproductivos. En las mujeres, el primer indicio de pubertad suele ser la formacion del
botdn mamario, que generalmente inicia entre los 9 y 10 afios. El aumento mas
pronunciado de la estatura ocurre de manera relativamente temprana, mientras que la
menarquia, que en promedio se presenta hacia los 12,8afios, marca la disminucion de la
velocidad de crecimiento. En los varones, la pubertad tiende a iniciarse aproximadamente
dos afios después. El signo inicial mas habitual es el incremento del volumen testicular,

que puede observarse alrededor de los 9 afios. EI maximo ritmo de crecimiento en estatura
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ocurre mas tarde que en las mujeres. Ademas, durante el estiron puberal, la ganancia de
peso puede representar cerca del 50% del peso adulto esperado. En la pubertad, las
adolescentes tienden a acumular una mayor proporcion de grasa corporal, mientras que
en los varones predomina el desarrollo 6seo y muscular, lo que resulta en una constitucién

corporal mas magra al finalizar esta etapa. (25)

Desarrollo cognitivo y psicologico: La maduracion del cerebro en la adolescencia es un
proceso progresivo y altamente dindmico, caracterizado por modificaciones sustanciales
en su estructura y funcionamiento, que repercuten a nivel conducta, emociones, y en el
conjunto de habilidades mentales. En la adolescencia destacan la reorganizacién y la
consolidacién funcional. La mielinizacién continda avanzando, aunque permanece
susceptible a factores ambientales. Esta etapa implica la maduracion de regiones
relacionadas con la determinacién de acciones, el pensamiento abstracto y regulacion
emocional. Paralelamente, el impacto hormonal influye sobre un cerebro en desarrollo
cuyos mecanismos de autocontrol ain no estan completamente establecidos,
especialmente por la inmadurez relativa de la corteza prefrontal. Debido a ello, los
adolescentes atraviesan una diversidad de emociones intensas y presentan fluctuaciones
marcadas del estado de animo, influenciadas por la presion de los pares y las exigencias
académicas. En muchos casos, predomina la respuesta emocional sobre la racional, lo que
se asocia con la tendencia a centrarse en el presente, minimizar riesgos y sentir una
aparente invulnerabilidad. Este fendmeno incrementa la probabilidad de conductas
peligrosas, como accidentes, consumo de sustancias, actos impulsivos y embarazos no

planificados. (25)

Durante esta etapa se inicia el periodo de las operaciones formales, en el que adquieren
la capacidad de pensar de manera abstracta, elaborar hipotesis y analizar diferentes puntos
de vista. Su creatividad y razonamiento se fortalecen progresivamente. Sin embargo, para
que la emocidn contribuya al aprendizaje, es fundamental promover entornos educativos

estimulantes y motivadores. (25)

Desarrollo social: En el &mbito social, los adolescentes dejan atras comportamientos
propios de la infancia y suelen experimentar tensiones con sus padres mientras avanzan
hacia una mayor autonomia. Las amistades adquieren un papel central y, con ello, surgen
las primeras relaciones afectivas. La necesidad de aceptacion y pertenencia influye

notablemente en su conducta y forma de interactuar. A la vez, se muestran
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particularmente atentos a su apariencia fisica, a la opinion de los demas y a las tendencias
sociales, de modo que son especialmente sensibles a los mensajes mediaticos. Aunque
buscan independizarse del entorno familiar, este continda siendo un pilar esencial para el
apoyo emocional y la orientacion. Es comdn que surjan conflictos con los progenitores
en su intento por establecer su identidad, pero también se fortalecen vinculos que
favorecen su bienestar. Durante esta etapa, desarrollan habilidades sociales complejas

como la comunicacion efectiva, la empatia y la resolucion de conflictos. (25)

Anatomia del Sistema Reproductivo
Las mujeres y hombres poseen Organos reproductivos con estructuras diferentes,
disefiados para generar gametos, posibilitar la fecundacion y, en el caso de las mujeres,

sostener el desarrollo del embrion y del feto. (26)

Sistema Reproductor Femenino: Conformado por drganos genitales internos y externos
que, en conjunto, integran el sistema reproductivo de la mujer y permiten las funciones

sexuales y reproductivas. (26))

Genitales externos:

e Las trompas uterinas o de Falopio, también denominadas oviductos, las cuales
se proyectan lateralmente desde el Utero. Su funcion es facilitar el desplazamiento
de los espermatozoides hacia el 6vulo, ademéas de transportar los ovocitos
secundarios y los 6vulos fecundados desde los ovarios hasta el Gtero.

e Los ovarios, cumplen la funcion de producir gametos, especificamente ovocitos
secundarios que, tras la fecundacion, dan origen al dvulo. Asimismo, sintetizan
diversas hormonas como progesterona, estrégenos, inhibina y relaxina. (26)

e El (tero, 0 matriz, constituye parte del trayecto que recorren los espermatozoides
depositados en la vagina para llegar a las trompas uterinas. Asimismo, es el drgano
donde se lleva a cabo la implantacion del dévulo fecundado, el desarrollo
embrionario y fetal, y el proceso del parto. (26)

e La vagina, es un canal tubular fiboromuscular de aproximadamente 10 cm de
longitud, revestido internamente por una membrana mucosa y que se extiende
desde el exterior del cuerpo hasta el cuello uterino. Funciona como el 6rgano

receptor del pene durante la actividad sexual, constituye la via de salida de la
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menstruacion y actia como canal del parto. Ubicada entre la vejiga urinaria y el
recto, su orientacion es superior y posterior, conectdndose con el Utero en su

extremo interno. (26)

Genitales Internos:

El monte del pubis corresponde a una acumulacion de tejido adiposo subcutaneo
situada por delante de la sinfisis pubica. La piel que lo cubre, denominada también
monte de Venus o mons pubis, presenta un recubrimiento de vello pabico con
forma triangular. (26)

Los labios mayores son dos pliegues cutaneos longitudinales recubiertos de vello
pubico. Constituyen la porcion méas externa de la vulva y se extienden desde el
monte del pubis hasta el periné. Anatomicamente, los labios mayores son
homologos al escroto masculino. (26)

Los labios menores son dos pliegues cutaneos finos, sin vellos, ubicados
medialmente a los labios mayores. Rodean el vestibulo vaginal, asi como los
orificios uretral y vaginal, y participan en la formacion del prepucio y el frenillo
del clitoris. (26)

El clitoris, es un drgano eréctil encargado de la sensibilidad sexual, y
estructuralmente es andlogo al pene masculino. Se localiza en la parte superior del
vestibulo vaginal y esta delimitado por la porcion anterior de los labios menores.
(26)

El vestibulo vaginal, es el espacio comprendido entre los labios menores. En esta
region del periné se encuentran el orificio vaginal, la abertura de la uretra
femenina y las salidas de los conductos de las glandulas vestibulares mayores y
menores. (26)

Cada mes, los 6rganos reproductores femeninos atraviesan notables modificaciones en su

estructura y funcionamiento. Estos cambios no solo representan parte del ciclo

reproductivo, sino que son esenciales para favorecer el inicio de un posible embarazo.

Cuando este no ocurre, el endometrio engrosado se desintegra y se elimina a traves de la

vagina en forma de menstruacién. Todo este proceso estd regulado por las hormonas

producidas por los ovarios, bajo el control del sistema endocrino. (27)

El ciclo menstrual La menstruacion consiste en la eliminacion del revestimiento interno

del Gtero (endometrio), proceso que se manifiesta mediante un sangrado. Este fendmeno
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ocurre de manera ciclica, aproximadamente cada 30 dias, durante la etapa reproductiva
de la mujer, con excepcién del periodo gestacional. Su inicio tiene lugar en la pubertad,
siendo denominado menarquia el primer sangrado menstrual, y su finalizacion ocurre con
la menopausia, la cual se establece cuando ha transcurrido un afio desde el altimo ciclo

menstrual. El ciclo uterino comprende tres fases:

e La fase folicular (dias 1 al 14), los foliculos del ovario experimentan un proceso
de maduracidn en preparacion para la ovulacion.

e La ovulacion, que suele producirse alrededor del dia 14, el foliculo ovérico
evoluciona y se transforma liberando un évulo

e La fase lutea (dias 14 al 28), el 6vulo se transforma en cuerpo luteo, estructura

encargada de secretar hormonas.

Si no ocurre la fecundacion, el endometrio se desintegra y se elimina, marcando el inicio
de la menstruacion y, por tanto, la primera fase del ciclo uterino. En cambio, si se produce
la fecundacion, se desencadenan mecanismos hormonales que permiten mantener el

embarazo. (28)

Sistema Reproductor Masculino: Encarga de la produccion de espermatozoides. Para
ello, esta conformado por érganos que generan los gametos, conductos que los transportan
hacia el exterior y un conjunto de glandulas accesorias que favorecen la supervivencia y

funcionalidad de los espermatozoides. (29)

e EIl pene, esta compuesto por la raiz, que se fija a las estructuras inferiores del
abdomen y a los huesos de la pelvis; el cuerpo, que constituye la porcion externa
visible; y el glande, que corresponde al extremo con forma conica. En la punta del
glande se localiza el orificio de la uretra, conducto que expulsan tanto la orina
como el semen. En los hombres no circuncidados, el prepucio se origina en esta
region y recubre el glande. (30)

e El escroto, es un saco de piel gruesa cuya funcion principal es alojar y proteger
los testiculos. Ademas, actia como un mecanismo regulador de la temperatura
testicular, ya que estos requieren mantenerse a un nivel ligeramente inferior al de
la temperatura corporal para garantizar la adecuada formacion de los

espermatozoides. (30)
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Los testiculos, las funciones principales de los testiculos son dos: la produccion
de espermatozoides, que contienen la informacion genética masculina, y la
sintesis de testosterona, la hormona sexual masculina predominante. (30)

El epididimo, su funcion es recibir los espermatozoides provenientes del testiculo
y ofrecer el ambiente necesario para que estos completen su maduracion,
desarrollen movilidad y adquieran la capacidad de fecundar un 6vulo. Cada
testiculo posee un epididimo. (30)

El conducto deferente, es un tubo firme, de grosor similar al de un espagueti,
encargado de transportar los espermatozoides, se extiende desde el epididimo
hasta la region prostéatica lado posterior, donde se unifica con una de las vesiculas
seminales. (30)

La uretra, tiene un doble propdsito en el organismo masculino: actia como
conducto urinario al permitir la salida de la orina desde la vejiga, y también como
via por la cual se expulsa el semen durante la eyaculacion. (30)

La prostata, ubicada inmediatamente por debajo de la vejiga y rodeando la uretra.
Con el avance de la edad, este 6rgano suele aumentar de volumen vy, si el
agrandamiento es significativo, puede obstruir el flujo urinario y generar sintomas
incomodos. (30)

Las vesiculas seminales, localizadas sobre la préstata, se unifica con los
conductos deferentes para conformar los conductos eyaculadores, los cuales
atraviesan la préstata. Ambos 6rganos producen un fluido que fortalecen a los
espermatozoides y constituye el mayor porcentaje del semen expulsado durante la

eyaculacion. (30)

2.2.2. Salud sexual
Constituye un componente fundamental del bienestar integral (fisico, mental y social);

ademas influye en el progreso social y econémico de las comunidades y las naciones.

Desde una perspectiva afirmativa, la salud sexual implica adoptar una vision positiva,

inclusiva y respetuosa de la sexualidad y de las relaciones sexuales, promoviendo la

posibilidad de vivir experiencias placenteras y seguras, libres de coercion, discriminacion

y cualquier forma de violencia. Los desafios vinculados a la salud sexual son amplios y

abarcan composturas en la orientacion sexual, la identidad de género, la expresion de la

sexualidad, las relaciones interpersonales y el placer. Asimismo, comprenden diversas

condiciones o consecuencias negativas, tales como obtener una infeccién de transmisién
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sexual, embarazos no planificados, las disfunciones sexuales, violencia sexual y practicas

perjudiciales como la mutilacion genital femenina. (31)

e Salud reproductiva

La salud reproductiva se define como una condicion de bienestar integral que comprende
las dimensiones fisica, mental y social, y que no se limita Gnicamente a la ausencia de
afecciones o trastornos asociados al sistema reproductor y sus funciones. Desde esta
perspectiva, supone que las personas puedan ejercer una vida sexual segura y
satisfactoria, contar con la capacidad de reproducciéon y disponer de la autonomia
necesaria para decidir de manera libre y responsable el momento y la frecuencia con la
que desean procrear.

Asimismo, incluye el derecho de hombres y mujeres a recibir informacién adecuada sobre
métodos anticonceptivos seguros, aceptables y accesibles, asi como a disponer de ellos y
de otros recursos de planificacion familiar que cumplan con la normativa vigente. Del
mismo modo, abarca el acceso a servicios de salud que garanticen un embarazo y un parto
seguros, brindando a las parejas las mejores condiciones para lograr el nacimiento de un
bebé sano. (32)

e Sexualidad
La sexualidad constituye una dimensién fundamental del ser humano, presente durante
todo el ciclo vital y expresada de manera distinta segln la etapa de desarrollo. Esta
comprende diversos aspectos, como el conocimiento del propio cuerpo, el sexo, el género,
la orientacion sexual, identidad, el amor, reproduccién, la salud, el placer, la diversidad y
las relaciones de poder, entre otros. Su construccion resulta de la interaccion de maltiples
factores bioldgicos, psicoldgicos, socioculturales y éticos y se manifiesta en la forma en

que las personas se perciben, sienten, piensan y se comportan. (33)

e Salud sexual en adolescentes
La construccion de la sexualidad se inicia desde la etapa prenatal y continda durante todo
el ciclo vital. La adolescencia constituye un periodo decisivo en esta formacion, pues
implica cambios profundos en los componentes hormonales, anatomicos Yy
neuropsicoldgicos relacionados con la sexualidad, ademas de la relevancia interpersonal,
familiar y social que adquieren estas transformaciones. Los estilos de crianza, las

creencias sobre la sexualidad, el entorno familiar, las relaciones entre pares y la influencia
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cultural y comunitaria actian como factores sociales que moldean el desarrollo sexual de
cada persona.

En esta etapa, la sexualidad del adolescente abarca cuatro dimensiones vinculadas al ciclo
de respuesta sexual: el deseo, la excitacion, las conductas sexuales y el funcionamiento
sexual. Dentro de las conductas sexuales se incluyen la abstinencia, la masturbacion y las

relaciones sexuales con una pareja. (33)

2.2.3. Métodos Anticonceptivos
Es un conjunto de procedimientos que evitan o disminuyen de manera notable la

probabilidad de fecundacion en mujeres en edad reproductiva, independientemente de si
son ellas o sus parejas quienes los utilizan. ldealmente, los métodos anticonceptivos
deben reunir caracteristicas y condiciones que permitan a las personas cumplir sus
objetivos reproductivos de forma eficaz, segura y acorde con su contexto y estilo de vida.
(32)

El Ministerio de Salud (Minsa) brinda diversos métodos anticonceptivos destinados a
prevenir embarazos no planificados, con el fin de garantizar el ejercicio de los derechos
sexuales y reproductivos de la poblacion. La entrega de estos métodos va acompariada de
informacion y asesoria proporcionada en los establecimientos de salud autorizados. En el
contexto del ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos, se sefialé que el
Ministerio de Salud dispone de ocho métodos anticonceptivos, tanto hormonales como
no hormonales. Entre los méas utilizados y reconocidos se encuentran el preservativo
masculino y el femenino, los cuales ofrecen doble proteccion al prevenir tanto embarazos

no deseados como Infecciones de Transmisién Sexual (ITS). (32)

e El preservativo masculino o femenino, es el Gnico método que ofrece doble
proteccién, ya que evita los embarazos no planificados y reduce el riesgo de
contraer infecciones de transmision sexual (ITS), incluido el VIH. (39). Debe
colocarse antes de iniciar la relacion sexual, desde la ereccion y antes de la
penetracion. El condén masculino presenta una efectividad del 85 % para prevenir
embarazos y del 95 % para evitar ITS. En el caso del preservativo femenino, su
eficacia en el uso habitual es del 79 %. (32)

e La pildora anticonceptiva, o anticonceptivo oral combinado, es un método
hormonal que actua inhibiendo la ovulacion y aumentando la densidad del moco

cervical, lo que dificulta el paso de los espermatozoides. Estas tabletas,
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compuestas por estrégenos y progestagenos, deben ingerirse diariamente a la
misma hora. Su uso es diario a horario fijo, alcanzando una efectividad del 99,7
% cuando se utiliza de manera correcta. Ademas, contribuye a reducir el riesgo de
cancer de ovario y de endometrio. (32)

¢ Los anticonceptivos inyectables, tanto mensuales como trimestrales, funcionan
suprimiendo la ovulacion y aumentando la viscosidad del moco cervical, lo que
impide el paso de los espermatozoides hacia el Gtero. El inyectable mensual
contiene una combinacion de estrogeno y progestina y brinda proteccion durante
un mes, mientras que el inyectable trimestral, compuesto Unicamente por
progestina, ofrece proteccion por un periodo de tres meses. El inyectable mensual
alcanza una efectividad del 99,95 %, y el trimestral del 99,7 %. (32)

e El implante subdérmico, su presentacion es en una varilla delgada y pequefia de
forma flexible que se inserta bajo la piel del brazo y libera de manera continua
progestageno para impedir el embarazo. Brinda proteccidn anticonceptiva por un
periodo de hasta tres afios. Presenta una efectividad del 99,95 %. (32)

e El sistema intrauterino con levonorgestrel (SIU-LNG), es un dispositivo de
pequefias dimensiones que se coloca dentro del Gtero y libera hormona de manera
continua. Proporciona proteccion hasta cinco afios y tiene una efectividad del
99,5%. (32)

e Dispositivo Intrauterino (DIU o T de cobre), es un pequefio dispositivo con
recubrimiento de cobre que se inserta en el Gtero. Su proteccién es hasta 12 afios
y su efectividad es hasta 99,4% y no afecta la relacion sexual. (32)

2.2.4. Infecciones de Transmision Sexual
Se reconoce la existencia de aproximadamente de 30 tipos entre ellos las bacterias, virus

0 parasitos; donde la Unica transmision es a través del contacto sexual. Los Gltimos
estudios reflejan que las personas entre las edades de 15 a 49 afios sexualmente activas
cerca de 38 millones de personas presentan alguna infeccion de transmision sexual
curable. Estas infecciones pueden generar consecuencias significativas para la salud,
entre ellas malestar o lesiones en la zona genital, complicaciones durante el embarazo,
problemas de fertilidad, mayor riesgo de adquirir o transmitir el VIH, asi como impactos
emocionales y sociales. (33)

De acuerdo con informacién del Ministerio de Salud del Perd (MINSA), las infecciones

de transmision sexual mas comunes en el pais incluyen la sifilis, el herpes genital, la
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clamidiay el Virus del Papiloma Humano, afectando principalmente a la poblacion joven.

(34)

Sifilis: Es una infeccion causada por una bacteria y transmitida a través de
relaciones sexuales sin proteccion. En su fase inicial puede presentarse una lesion
0 Ulcera sin dolor en los genitales o la boca, que en muchos casos pasa
desapercibida. Sin un tratamiento oportuno, la infeccion puede comprometer
organos esenciales. Durante el afio 2023, més del 30 % de personas en el Perd
correspondieron a sifilis. Asimismo, preocupa la sifilis congeénita, transmitida de
la persona gestante al bebé durante el embarazo. (34)

Herpes genital: Es provocado por el virus del herpes simple; puede generar
ampollas o lesiones dolorosas en la zona genital, anal o bucal, aunque en algunos
casos no produce sintomas. Si bien no tiene cura, existen tratamientos antivirales
que ayudan a disminuir las molestias y reducen el riesgo de contagio. (34)
Clamidia: Se trata de una infeccion bacteriana muy frecuente que, en muchas
ocasiones, no presenta signos evidentes. Cuando no se diagnostica y trata a
tiempo, puede ocasionar enfermedad inflamatoria pélvica y, en casos graves,
infertilidad. Durante el afio 2022, se estimO que los jovenes pudieron haber
obtenido clamidia sin sintomas. La ventaja es que puede tratarse eficazmente con
antibioticos si se detecta de manera temprana. (34)

Hepatitis B: Provocada por el virus de la hepatitis B (VHB), que ataca
especialmente al higado y se considera potencialmente mortal, ya que puede
derivar en cirrosis y cancer hepatico. Generalmente, la transmision del virus
ocurre de persona a persona mediante el contacto con sangre o fluidos corporales
de individuos infectados. Actualmente, las hepatitis virales son reconocidas como
una “epidemia silenciosa” debido a que suelen ser asintomaticas en sus fases
iniciales y progresan de manera gradual, provocando enfermedad hepatica cronica
después de varios afos. (35)

Virus del Papiloma Humano (VPH): Cualquier persona sexualmente activa
puede infectarse, es transmitido sin notar sintomas. Existen maltiples tipos de este
virus y algunos estan asociados con problemas de salud como verrugas genitales
y diversos tipos de cancer. Aunque tener VPH no significa necesariamente
desarrollar cancer, una infeccion persistente puede generar lesiones precancerosas

que, con el tiempo evoluciona a enfermedad maligna. En las mujeres, el VPH es
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la causa principal del cancer de cuello uterino, asi como de cancer de vulva y
vaginay en los hombres, aunque es menos frecuente, una infeccion crénica puede
derivar en cancer de pene o del ano. La vacunacién contra el VVPH, junto con
controles preventivos y el tratamiento oportuno de las lesiones precancerosas,
constituye la estrategia mas efectiva para prevenir el cancer de cuello uterino. (36)

e VIH: Afecta directamente al sistema inmunoldgico, principalmente los glébulos
blancos, careciendo el sistema inmunoldgico y aumentando las posibilidades de
contraer diversas enfermedades. El contagio ocurre mediante el contacto con
fluidos corporales de una persona infectada, como sangre, leche materna, semen
0 secreciones vaginales. El VIH puede prevenirse y controlarse mediante
tratamiento antirretroviral (TAR); sin embargo, si no se administra, con el tiempo
puede progresar hasta convertirse en la etapa mas grave se conoce como sindrome
de inmunodeficiencia adquirida (SIDA). (37)

Vias de transmision son:

- No usar condon en cada relacion sexual.

- Recibir transfusiones de sangre que estén infectadas con VIH.

- Durante el embarazo, el parto o la lactancia: una madre portadora del virus
que no recibe tratamiento puede contagiar a su bebé en cualquiera de estas
etapas. (38)

Prevencion de ITS

Para disminuir la posibilidad de adquirir una infeccion de transmision sexual, se
recomienda utilizar preservativos de manera adecuada en cada encuentro sexual.
Asimismo, es fundamental realizar controles y pruebas periddicas para la deteccién de
ITS, considerando que muchas de ellas pueden ser asintomaticas. También se aconseja
acudir al establecimiento de salud mas cercano para recibir orientacion y acceder a los
analisis correspondientes. Ademas, los centros de salud ofrecen de manera gratuita las
vacunas contra la hepatitis B y el virus del papiloma humano (VPH). (40)

2.2.5. Educacion Sexual
Educacion sexual Integral

Otorga informacion apropiada y precisa a los nifios y adolescentes de manera
apropiada dependiendo su edad y desarrollo. La ONU recomienda implementar la ESI

a partir de los cinco afios de edad. Aquellos temas no se limitan a las relaciones
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interpersonales ni a la familia. Asi mismo, se ha evidenciado mediante

investigaciones de grupos reducidos y grandes, que atribuye contra las desigualdades

de género. Con el fin de cumplir los objetivos establecidos, se proponen cuatro

componentes esenciales en las instituciones y programas educativos, tanto publicos

como privados. Estos componentes son los siguientes: (41)

Identidad y corporalidad: Este componente alude al proceso de reconocimiento,
comprension y valoracion del propio cuerpo, asi como al desarrollo de una
percepcion corporal positiva, aspectos esenciales en la consolidacién de la
identidad de las y los estudiantes. (41)

Autonomia y autocuidado: Comprende la promocion de decisiones conscientes,
responsables y progresivas, acordes con el nivel de desarrollo y madurez de las 'y
los estudiantes, integrando el respeto por el consentimiento. (41)

Pensamiento critico y comportamiento ético: Abarca la capacidad de analizar
situaciones relacionadas con la vivencia de la sexualidad, incluyendo la reflexion
sobre las propias conductas, con el proposito de asumir posturas fundamentadas
en principios éticos y en el respeto de los derechos humanos. Promueve el
cuestionamiento de mitos asociados a la sexualidad, estereotipos de género y
practicas sexistas arraigadas culturalmente que reproducen formas de violencia de
género. (41)

Afectividad y relaciones interpersonales: Este componente se orienta al
fortalecimiento de la capacidad para establecer vinculos afectivos saludables a lo
largo del ciclo vital, tales como el apego, la amistad y las relaciones de pareja,
libres de estereotipos y de cualquier manifestacion de violencia. Asimismo,
promueve el reconocimiento, la expresion y la adecuada regulacion de las

emociones, junto con la comunicacion asertiva de los afectos. (41)

2.2.6. Taller Educativo
Es una estrategia pedagdgica que se evalla a traves de actividades dinamicas y practicas,

desarrollando habilidades que estimulan la creatividad y conocimientos de manera
interactiva; fomentando el trabajo de equipo y un aprendizaje activo, asi mismo
incrementando el interés hacia el aprendizaje. En el marco de intervenciones en salud,
los talleres permiten integrar componentes conductuales (habilidades), cognitivos

(conocimiento) y afectivos (actitudes) de manera simultanea. Beneficios de los talleres
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educativos: Estimulacion de intereses, aprendizaje auténomo, estimulacion de
creatividad, desarrollo de habilidades sociales. (42)
e Principales autores y enfoques pedagdgicos

Diversos autores, entre Bandura y Ausubel, han establecido los fundamentos tericos que
sustentan la elaboracion de talleres educativos. A sus aportes afiaden los enfoques de la
educacion para la salud, los cuales destacan la importancia de articular conocimientos,
actitudes y habilidades en las intervenciones dirigidas a adolescentes. En el ambito
latinoamericano, los estudios aplicados evidencian que los talleres orientados a
estudiantes de secundaria generen efectos significativos tanto en el desarrollo actitudinal

como en el cognitivo. (43)

e Talleres educativos en salud sexual y reproductiva
En lo que respecta especificamente a la salud sexual y reproductiva, los talleres
educativos son herramientas clave para optimizar el acceso a recursos de prevencion,
deteccion y manejo de las Infecciones de Transmision Sexual (ITS), asi como de sus
complicaciones perinatales, y reforzar la educacion integral orientada a una sexualidad

segura y responsable en los grupos poblacionales con mayor vulnerabilidad. (44)

e Taller “Crece con confianza”
El taller “Crece con Confianza” es una intervencion educativa disefiada para fortalecer
los conocimientos, actitudes y habilidades de los adolescentes en relacién con la salud
sexual. Su enfoque se basa en proporcionar informacion clara y cientifica sobre pubertad,
autocuidado, relaciones saludables, ITS y métodos anticonceptivos, promoviendo al

mismo tiempo la autoestima y la toma de decisiones responsables.

El taller incorpora metodologias activas como dindmicas grupales, analisis de situaciones,
presentaciones participativas y actividades de reflexién, lo que permite a los estudiantes
resolver dudas en un ambiente seguro y orientado al respeto. Asimismo, busca contribuir
a la construccion de una sexualidad saludable y consciente, acorde con las necesidades

propias de la etapa adolescente.

2.3. Formulacién de hipotesis
2.3.1. Hipotesis general
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Hi: El taller educativo “Crece con Confianza” es efectivo en el nivel de
conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes de la Institucion

Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026.

Ho: El taller educativo “Crece con Confianza” no es efectivo en el nivel de conocimientos
sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes de la Institucion Educativa Manuel
Gonzales Prada, 2026.

2.3.2. Hipotesis especificas

a. Hel: Existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre infecciones
de transmision sexual antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece

con Confianza”.

Ho: No existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre
infecciones de transmision sexual antes y después de la aplicacion del taller

educativo “Crece con Confianza”.

b. He2: Existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre métodos
anticonceptivos antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con

Confianza”.

Ho: No existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre métodos
anticonceptivos antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con

Confianza”.

34



CAPITULO IlI: METODOLOGIA
3.1. Metodologia de investigacion
La presente investigacion se desarrollé mediante un proceso metodoldgico estructurado

y sistematico, orientado a evaluar la efectividad del taller educativo “Crece con
Confianza” en el nivel de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en
adolescentes. Para ello, se emplearon procedimientos que permitieron la recoleccion,
procesamiento y andlisis de datos, utilizando herramientas estadisticas que facilitaron la
interpretacion objetiva de los resultados obtenidos.

3.2. Enfoque de investigacion
La presente investigacion se desarrolld bajo un enfoque cuantitativo, debido a que

permitié medir y analizar de manera objetiva el nivel de conocimientos sobre salud sexual
y reproductiva en adolescentes antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece
con Confianza”. Este enfoque facilitd la obtencion de datos cuantificables mediante la
aplicacion de un pretest y postest, permitiendo identificar las variaciones producidas tras
la intervencién educativa. Asimismo, el enfoque cuantitativo permiti6 emplear
procedimientos estadisticos para el analisis e interpretacion de los resultados obtenidos,
favoreciendo la contrastacion de hipotesis y la identificacion de diferencias
estadisticamente significativas.

3.3. Tipo de investigacion
El presente proyecto de investigacion se enmarca dentro del tipo aplicado, debido a que

se orienta a la generacion de conocimientos con finalidad practica, especificamente
dirigidos a la evaluacion de los efectos de una intervencion educativa disefiada para

fortalecer la educacion sexual reproductiva en los adolescentes.

3.4. Disefio de investigacion
Se empleara es pre-experimental, especificamente pretest—postest en un solo grupo. Este

disefio permite medir la variable dependiente antes y después de la aplicacion del taller
educativo, sin manipular aleatoriamente los grupos, sino trabajando con adolescentes ya

organizados en su contexto escolar. Se aplicara un cuestionario en dos momentos:

1. Antes del taller (pre test), con el fin de establecer el nivel inicial de conocimientos,

sobre salud sexual reproductiva.
2. Después del taller (pos test), para identificar cambios atribuibles a la intervencion.

3.5. Poblacién, muestra y muestreo
3.5.1. Poblacion
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La poblacién estuvo conformada por adolescentes matriculados en el quinto grado del
nivel de educacion secundaria de la Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada durante
el afio académico 2026. La poblacién de estudio estuvo integrada por estudiantes de

ambos sexos pertenecientes a dicha institucion educativa.

3.5.2. Muestra y muestreo

La muestra estuvo constituida por 92 adolescentes del quinto grado de educacién
secundaria, seleccionados mediante muestreo no probabilistico por conveniencia,
considerando los criterios de inclusion y exclusion establecidos para el desarrollo de la
investigacion. Asimismo, la participacion de los estudiantes fue voluntaria y se realizd
previa autorizacion de los padres o tutores legales mediante la firma del consentimiento

informado.
Criterios de inclusion

« Alumnos inscritos formalmente en el nivel secundario de la Institucion Educativa
durante el periodo académico 2026.

o Estudiantes cuyo consentimiento informado ha sido otorgado por sus padres o
tutores legales para la participacion de la investigacion.

« Estudiantes que asistieron y participaron activamente en la sesion correspondiente
al taller educativo

« Participantes que respondieron integramente el instrumento aplicado antes de la
intervencion (evaluacion diagndstica inicial).

« Participantes que completaron la evaluacion aplicada posterior a la ejecucion del

taller educativo.
Criterios de exclusién

o Estudiantes con dificultades de comprension lectora que impidan la auto
aplicacion del cuestionario.

o Estudiantes cuyo consentimiento informado no ha sido autorizado por sus padres
o tutores legales para la participacién de la investigacion.

« Estudiantes cuya participacion fue parcial o que no culminaron la totalidad de la

sesion educativa programada.
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o Participantes que omitieron el desarrollo completo de cualquiera de los
instrumentos aplicados, ya sea en la fase previa o posterior a la intervencion.

« Estudiante que no asista a la totalidad del taller educativo.
3.6. Variables y operacionalizacion
Variable independiente: Taller educativo “Crece con confianza”

Variable dependiente: Conocimientos sobre Salud sexual reproductiva.

Operacionalizacion: (Observar siguiente pagina)
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VARIABLES DEFINICION | DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL|OPERACIONA MEDICION VALORATIVA
L
Taller educativo 1 Derechos sexuales y reproductivos
Intervencion | Aplicacion de Taller educativo 2 Anatomia del Sistema reproductor
V. Independiente educativa talleres Nominal Efectividad del taller
Taller educativo estructurada | educativos esta
“Crece con estructurada en 4 Taller educativo 3 Embarazo e ITS en adolescentes
confianza” sesiones de 90
minutos cada una
Taller educativo 4 Métodos anticonceptivos
e 1= Correcto
Anatomia y fisiologia sexual Sistema reproductivo femenino y Nominal e 0= Incorrecto
masculino
e 1= Correcto
) . Embarazo en adolescentes | Definicion del embarazo adolescente. Nominal e 0= Incorrecto
V. Dependiente _Grado de Puntaje del Consecuencias del embarazo adolescente
Conocimiento sobre | informacion cuestionario
salud sexual sobre salud (correcto=1, Definicion de ITS
reproductiva SeX(;Jal Y incorrecto=0) Infecciones de transmision Consecuencias de ITS Nominal e 1=Correcto
reproductive sexual VPH e 0= Incorrecto
VIH/ SIDA
Métodos anticonceptivos Definicion de MAC Nominal e 1= Correcto

Uso adecuado de MAC

e 0= Incorrecto
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DEFINICION | DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL|OPERACIONA MEDICION VALORATIV
L A
e 15afos
Edad Afios cumplidos Ordinal e 16 afios
e >17 afios
Condicidn bioldgica Nominal e Femenino
Sexo e Masculino
. e Catolico
Se r_eflere al Religion Creencia religiosa Nominal e Cristiano
conjunto de -
caracteristicas y | Variables de » Otrareligion
V. Dependiente variables que | carécter social y . . _ e Ambos padres
Caracteristicas permiten demografico que Convivencia familiar Autorreporte Nominal e Solo , ,
sociodemogréaficas describiry permiten mama/papa
clasificar auna | caracterizar a e Otros familiares
poblacién o |cada participante e Si, tiempo
grupo de del estudio Trabajo Condicion laboral Nominal completo
individuos segln e Si, medio
sus condiciones tiempo
sociales y e No trabaja
demograficas. e Escuela/ talleres
e Familia
Fuente de informacion Autorreporte Nominal e Amigos
e Internet/ redes
sociales
e Centro de salud
Educacion sexual previa Autorreporte Nominal o Sj
e No
e No recuerdo
Acceso a salud Autorreporte Nominal o Si
e No
e No estoy seguro
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

La técnica empleada en la presente investigacion fue la encuesta, debido a que permitid
obtener informacion de manera directa sobre el nivel de conocimientos en salud sexual y
reproductiva de los adolescentes participantes. Esta técnica facilitd la recoleccion sistematica
de datos antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con Confianza”,
mediante la utilizacion de preguntas estructuradas orientadas a evaluar conocimientos
relacionados con infecciones de transmision sexual y métodos anticonceptivos.

La aplicacion de la encuesta se realizé de manera colectiva y en un ambiente adecuado dentro
de la institucion educativa, garantizando la participacion voluntaria, la confidencialidad de

la informacion y el adecuado desarrollo del instrumento por parte de los estudiantes.

3.7.2. Descripcion de instrumento

El instrumento utilizado en la presente investigacion consistid6 en un cuestionario
estructurado conformado por 40 preguntas, elaborado con la finalidad de evaluar el nivel de
conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes antes y después de la
aplicacion del taller educativo “Crece con Confianza”. El cuestionario estuvo integrado por
preguntas cerradas de seleccion multiple, redactadas de manera clara y comprensible para la
poblacion estudiada.

El instrumento se organiz6 en dos apartados. El primero estuvo orientado a recopilar
informacién relacionada con los factores sociodemogréaficos de los participantes, mientras
que el segundo evalud conocimientos sobre salud sexual y reproductiva, considerando
aspectos vinculados a infecciones de transmisién sexual y métodos anticonceptivos.
Asimismo, el cuestionario permitié valorar el nivel de conocimientos de los estudiantes
mediante la aplicacion de un pretest y postest.

Para la codificacion de las respuestas se utilizd una escala dicotomica, asignandose el valor
de uno (1) a las respuestas correctas y cero (0) a las respuestas incorrectas, permitiendo

posteriormente el procesamiento y analisis estadistico de los datos obtenidos.

3.7. Validacion
La validacion del instrumento se llevd a cabo a través del juicio de expertos, participando

profesionales con experiencia en Obstetricia, salud sexual y reproductiva, asi como en

Metodologia de la Investigacion. Los especialistas analizaron el contenido del cuestionario
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considerando aspectos relacionados con la comprension, relevancia y correspondencia de los
items con las variables establecidas en el estudio.

De acuerdo con las observaciones formuladas por los expertos, se realizaron las correcciones
y ajustes pertinentes, con el propdsito de mejorar la estructura y adecuada comprension del

instrumento antes de su aplicacion en la poblacion participante.

3.8. Plan de procesamiento y anélisis de datos
Para la ejecucion del estudio, se gestiond la autorizacion correspondiente de la Institucion

Educativa Manuel Gonzales Prada, asi mismo se solicito el consentimiento informado a los
padres o tutores legales de los estudiantes participantes, garantizando en todo momento la
participacion voluntaria, la confidencialidad de la informacion y el respeto de los principios
éticos de la investigacion.

Posteriormente, se procedio a la aplicacion del cuestionario a los adolescentes seleccionados,
mediante la evaluacion pretest y postest realizada antes y después de la ejecucién del taller
educativo “Crece con Confianza”. Una vez obtenida la informacion, los datos fueron
registrados y organizados inicialmente en una base de datos elaborada en el programa
Microsoft Excel, con la finalidad de facilitar el control, codificacion y depuracion de la
informacion recopilada. Posteriormente, la base de datos fue exportada al programa
estadistico IBM SPSS Statistics version 26 para su respectivo procesamiento y analisis.
Para el andlisis de los resultados se empled estadistica descriptiva e inferencial. Los datos
fueron presentados mediante tablas de frecuencia, porcentajes, promedios y desviacion
estandar, permitiendo una adecuada organizacién e interpretacion de la informacion
obtenida. Asimismo, para la contrastacion de hipoétesis y evaluacion de la efectividad del
taller educativo, se utilizo la prueba T de Student para muestras relacionadas, considerando
un nivel de significancia estadistica de p < 0,05.

Finalmente, los resultados obtenidos fueron organizados en tablas estadisticas acompafiadas
de su respectiva interpretacion y analisis, facilitando la comprension de los hallazgos de la
investigacion.

3.9. Aspectos éticos
La presente investigacion se desarrollo considerando los principios éticos que orientan los

estudios en seres humanos, garantizando el respeto, confidencialidad y proteccion de los
participantes durante todo el proceso investigativo. Para la ejecucion del estudio, se solicitd
previamente la autorizacion de la Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada, permitiendo

el acceso a la poblacion seleccionada para la investigacion.
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Asimismo, se gestioné el consentimiento informado de los padres o tutores legales de los
adolescentes participantes, brindandoles informacion clara sobre los objetivos,
procedimientos y finalidad del estudio. De igual manera, la participacion de los estudiantes
se realizd de manera voluntaria, respetando en todo momento su decision de participar o
retirarse de la investigacion sin ningdn tipo de presion o perjuicio.

La informacion obtenida mediante la aplicacion de los cuestionarios fue manejada con
estricta confidencialidad y utilizada unicamente con fines académicos y de investigacion,
preservando el anonimato de los participantes. Ademas, el desarrollo del taller educativo
“Crece con Confianza” se llevo a cabo en un ambiente adecuado y respetuoso, procurando
el bienestar fisico y emocional de los adolescentes durante la ejecucion de las actividades

programadas.
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4.1. Resultados

CAPITULO IV: PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1.1Analisis descriptivo de los resultados
Tabla 1. Factores sociodemograficos

Factores Sociodemogréaficos

Edad

Sexo

Religion

¢Con quién
vives
actualmente?

Trabajas
actualmente?

Recibes
informacion
sobre salud
sexual
principalment
ede...?

¢Has recibido
educacion
sexual
anteriormente
?

Tienes acceso
a servicios de

a) 15 afos

b) 16 afios

c¢) >17 anos
a) Femenino
b) Masculino

a) Catdlica
b) Cristina
c) Prefiero no
responder

a) Ambos
padres

b) Solo con
mama

c) Solo con
papa

d) Con otros
familiares

a) Si, tiempo
completo

b) Si, medio
tiempo

c¢) No trabajo
a) Escuela/
Talleres

b) Familia
¢) Amigos
d) Internet /
Redes
sociales

e) Centro de
salud

a) Si

b) No
c) No
Recuerdo
a) Si
b) No

Frecuenci
a
24
39
29
38
54

53
31
8
46
23
8
15
0
20

72
53

19
5
15

54

30

43
29

%
26.10%
42.40%
32.50%
41.30%
58.70%
57.60%
33.70%

8.70%
50.00%
25.00%

8.70%
16.30%

0.00%
21.70%

78.30%
57.60%

20.70%
5.40%
8.00%

0.00%

58.70%

32.60%
8.70%

46.70%
31.50%

Frecuencia
acumulada
24
63
92
38
92

53
84
92
46
69
77
92
0
20

92
53

72
77
92

25

54

84
92

43
72

%
acumulado
26.10%
68.50%
100.00%
41.30%
100.00%

57.60%
91.30%
100.00%
50.00%
75.00%
83.70%
100.00%
0.00%

21.70%

100.00%
57.60%

78.30%
83.70%
100.00%
100.00%

58.70%

91.30%
100.00%

46.70%
78.20%
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salud cercade c) No estoy 20 21.70% 92 100.00%
tu domicilio?  seguro

En la tabla 1 se destaca, respecto a la edad, que la mayor proporcién de participantes se
concentra en el grupo de 16 afios (42.4%), seguido de aquellos con 17 afios 0 mas (32.5%),

mientras que los adolescentes de 15 afios representan un porcentaje menor (26.1%).

En relacion al sexo, la distribucion es relativamente equilibrada, con una ligera
predominancia del sexo masculino (58.7%) frente al femenino (41.3%). Este hallazgo

favorece el analisis comparativo del impacto de la intervencion en ambos grupos.

En cuanto a la religion, se evidencia que la mayoria de los participantes se identifica como
catdlica (57.6%), seguida de quienes profesan la religion cristiana (33.7%), mientras que un

8.7% prefiere no responder.

Sobre el indicador ¢ Con quién vives actualmente?, se observa que el 50% de los participantes
convive con ambos padres, el 25% convive solo con la madre, el 16.3% convive con otros

familiares, mientras que el 8.7% convive solo con el padre.

Respecto a ¢ Trabajas actualmente?, se evidencia que el mayor porcentaje de participantes no

trabaja (78.3%), y el 21.7% cuenta con trabajos de solo medio tiempo.

En cuanto a “;Recibes informacion sobre salud sexual principalmente de...?” se destaca que
el 57.6% de los participantes identifica a la escuela como su principal fuente de informacion.
No obstante, un 20.7% refiere haber recibido informacion a través de la familia, un 5.4% por

parte de amigos y otro 8% mediante internet y redes sociales.

Asimismo, respecto a si han recibido educacion sexual anteriormente, el 58.7% expresa que

si, mientras que el 32.6% refiere que no ha recibido informacion, y el 8.7% no lo recuerda.

Finalmente, en relacion con “; Tienes acceso a servicios de salud cerca de tu domicilio?”, se
muestra que el 46.7% expresa si contar con servicios de salud en su jurisdiccién. Sin
embargo, el 31.5% de los participantes refiere no contar con servicios de salud cercanos y
un 21.7% manifiesta desconocer su disponibilidad, lo cual podria constituir una barrera

estructural que limite el acceso a la atencion e informacion en salud sexual y reproductiva.
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4.1.2. Prueba de hipdtesis

Hipétesis general

Hi: El taller educativo “Crece con Confianza” es efectivo en el nivel de conocimientos sobre
salud sexual y reproductiva en los adolescentes de la Institucion Educativa Manuel Gonzales
Prada, 2026.

Ho: El taller educativo “Crece con Confianza” no es efectivo en el nivel de conocimientos
sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes de la Institucion Educativa Manuel
Gonzales Prada, 2026.

Tabla 1. Prueba T de Student pareada para muestra relacionadas pre y post del nivel
de conocimientos.

Nivel de conocimientos

Diferencia
Variable Media = DE media t gl p valor
Pretest  23.98 + 2.46
Postest  30.52 + 2.02 -6.54 -19.36 91 0.000

Interpretacion

Se encontr6 una diferencia estadisticamente significativa entre los puntajes del nivel de
conocimientos del pretest (M = 23.98; DE =2.458) y el postest (M = 30.52; DE = 2.024),
evidenciando un incremento promedio de 6.54 puntos. La prueba T de Student(t) para
muestras emparejadas mostré un valor de t = -19.356 con 91 grados de libertad(gl) y un
nivel de significancia (p = 0.000), lo cual confirma la magnitud del efecto. Por lo tanto,
se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna planteada en el presente
estudio, donde el taller educativo “Crece con Confianza” es efectivo en la mejora del
nivel de conocimientos sobre salud sexual reproductiva en los adolescentes de la

Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026.

Hipotesis especificas 1

Hel: Existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre infecciones de
transmision sexual antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con

Confianza”.
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Ho: No existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre infecciones de
transmision sexual antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con

Confianza”.

Tabla 2. Prueba T de Student pareada para muestra relacionadas pre y post del nivel
de conocimientos sobre infecciones de transmision sexual
Nivel de conocimientos

ITS
Diferencia
Variable Media + DE media t al p valor
Pretest 12.10+1.80
Postest  15.80 + 1.50 -3.70 -18.50 91 0.001

Interpretacion

Se encontré una diferencia estadisticamente significativa entre los puntajes del nivel de
conocimientos sobre infecciones de transmision sexual en los adolescentes del pretest
(M =12.10; DE = 1.80) y el postest (M = 15.80; DE = 1.50), evidenciando un incremento
promedio de 3.70 puntos. La prueba T de Student(t) para muestras emparejadas mostrd
un valor de t =-18.50 con 91 grados de libertad(gl) y un nivel de significancia (p = 0.001),
lo cual confirma la magnitud del efecto. Por lo tanto, se demuestra que el taller educativo
“Crece con Confianza” incrementa significativamente el nivel de conocimientos sobre
infecciones de transmision sexual en los adolescentes de la Institucién Educativa Manuel
Gonzales Prada, 2026.

Hipotesis especifica 2

He2: Existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre métodos

anticonceptivos antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con Confianza”.

Ho: No existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre métodos

anticonceptivos antes y después de la aplicacion del taller educativo “Crece con Confianza”.
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Tabla 3. Prueba T de Student pareada para muestra relacionadas pre y post del nivel
de conocimientos sobre métodos anticonceptivos
Nivel de conocimientos

MAC
Diferencia
Variable Media + DE media t al p valor
Pretest  11.88 +1.90
Postest  14.72 + 1.60 -2.84 -17.20 91 0.001

Interpretacion

Se encontr6 una diferencia estadisticamente significativa entre los puntajes del nivel de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos en los adolescentes del pretest (M = 11.88;
DE =1.90) y el postest (M = 14.72; DE = 1.60), evidenciando un incremento promedio
de 2.84 puntos. La prueba T de Student(t) para muestras emparejadas mostré un valor de
t =-17.20 con 91 grados de libertad(gl) y un nivel de significancia (p = 0.001), lo cual
confirma la magnitud del efecto. Por lo tanto, se demuestra que el taller educativo “Crece
con Confianza” incrementa significativamente el nivel de conocimientos sobre métodos
anticonceptivos en los adolescentes de la Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada,
2026.

4.1.3. Discusion de resultados

En el desarrollo de la presente investigacion se tomdé como punto de partida la
problematica asociada al limitado nivel de conocimientos sobre salud sexual y
reproductiva en la poblacion adolescente, condicion que incrementa su vulnerabilidad
frente a infecciones de transmision sexual y embarazos no planificados. Desde una
perspectiva investigativa, se considerd pertinente evaluar la implementacién de
estrategias educativas que contribuyan al fortalecimiento de estos conocimientos. En este
contexto, el objetivo general se orientd a determinar la efectividad del taller educativo
“Crece con Confianza” sobre el nivel de conocimientos en salud sexual y reproductiva.
De manera complementaria, los objetivos especificos estuvieron dirigidos a caracterizar
a la poblacion en funcion de sus variables sociodemograficas y a comparar los niveles de

conocimiento sobre infecciones de transmisién sexual y métodos anticonceptivos antes y
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después de la intervencion educativa. Este enfoque permitio analizar de forma integral el

impacto del taller en los adolescentes participantes.

En la presente investigacion se analizaron las variables sociodemogréficas de la poblacion
en estudio, obteniéndose que la mayor proporcion de participantes se concentrd en el
grupo de 16 afios (42.4%) y de 17 afios 0 més (32.5%). Esto indico que la muestra estuvo
principalmente conformada por adolescentes en edades donde suele incrementarse la
exposicion a conductas de riesgo vinculadas a la salud sexual y reproductiva. Por lo tanto,
la intervencion educativa “Crece con Confianza” se aplico en un momento critico del

desarrollo, donde pudo tener un mayor impacto en la toma de decisiones informadas.

En relacion con la distribucién por sexo, se observé una mayor representacion del sexo
masculino (58.7%) en comparacion con el femenino (41.3%), aspecto que pudo influir en
la interpretacion de los resultados, considerando posibles diferencias en el acceso a

servicios o en la percepcion de la intervencion evaluada.

Respecto a la religion, la mayor proporcion de adolescentes se identific6 como catolica
(53%). Este dato resulto relevante, dado que las creencias religiosas pueden influir en las
percepciones, decisiones y comportamientos frente a la sexualidad, el uso de métodos

anticonceptivos y la prevencion de infecciones de transmision sexual.

En cuanto al indicador ¢Con quién vives actualmente?, se observé que la mayoria de los
participantes convivia con ambos padres (50%). En ese sentido, el entorno familiar
constituy6 un determinante social clave en la adopcién de conductas de salud, dado que
pudo influir en el nivel de supervision, comunicacion y acceso a informacion sobre salud
sexual y reproductiva, esperandose que en estructuras familiares mas estables existiera
una mayor adopcion de conductas preventivas. Este hallazgo coincidi6 con el estudio de
Romero et al. (12), quienes evidenciaron una limitada participacion de los padres en la
educacion sexual y reproductiva, reflejando la importancia de fortalecer la comunicacion

y orientacién familiar en este contexto.

Respecto a la condicion laboral, se evidencié que el mayor porcentaje de participantes no
trabajaba (78.3%), lo cual pudo vincularse a menores niveles de autonomia, pero también
a una menor exposicion a conductas de riesgo, por lo que result6 relevante considerar su

relacion con los resultados de la intervencion.
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En relacion con las fuentes de informacion, se destaco que el 57.6% identifico a la escuela
como su principal fuente de informacion, lo cual sugiri6 un acceso a contenidos
potencialmente estructurados y confiables. No obstante, un 20.7% refirié haber recibido
informacidn a través de la familia, un 5.4% por parte de amigos y un 8% mediante internet
y redes sociales, fuentes que podrian haber estado asociadas a informacion parcial o no
validada. Este escenario evidencid posibles vacios informativos y reforzo la pertinencia
de implementar intervenciones educativas como la ejecutada. Esto concord6 con lo
evidenciado por Manco M. et al. (17), cuyos hallazgos subrayaron la importancia de
consolidar la educacion sexual en el ambito escolar. En contraste, Pease (18) determino
que la educacion impartida en los centros educativos resultd insuficiente para reducir

conductas sexuales de riesgo.

Asimismo, respecto al acceso a servicios de salud, el 46.7% expresé contar con servicios
cercanos, lo cual constituyd un factor importante para la prevencién y el cuidado en salud
sexual y reproductiva. No obstante, un porcentaje considerable refirié no contar con estos
servicios o desconocer su disponibilidad, lo cual implico limitaciones para el acceso a

informacion confiable y atencion oportuna.

Los resultados del presente estudio evidenciaron que el taller educativo “Crece con
Confianza” fue efectivo en el nivel de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva
en adolescentes, lo cual se sustentd en la diferencia estadisticamente significativa
encontrada entre el pretest y postest (p<0.05). Este hallazgo confirmo la hip6tesis general
planteada y demostr6 que la intervencion educativa tuvo un impacto positivo en el

aprendizaje.

Estos resultados fueron coherentes con lo sefialado en el marco teorico, donde se
establecio que los talleres educativos constituyen estrategias pedagdgicas activas que
integran componentes cognitivos, conductuales y afectivos, favoreciendo el aprendizaje
significativo. Asimismo, la teoria del aprendizaje social de Bandura y el aprendizaje
significativo de Ausubel respaldaron que las metodologias participativas facilitaron la

adquisicion de conocimientos.

En relacion con los antecedentes internacionales, los resultados coincidieron con lo
reportado por Ochoa et al. (11), quienes evidenciaron que las intervenciones basadas en

educacion sexual integral contribuyeron a mejorar los conocimientos y promover
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conductas sexuales responsables. De igual manera, Cérdenas (15) concluy6 que los
programas educativos fortalecieron significativamente el conocimiento en salud sexual y
reproductiva. Asi mismo Garcia y Perez (13) evidenciaron que una intervencion educativa
incrementa significativamente el nivel de conocimientos sobre salud sexual y
reproductiva, contribuyendo a la prevencion de embarazos e infecciones de transmision
sexual. Del mismo modo se coincide que se debe emplear un disefio cuasi experimental y
en resaltar la importancia de las estrategias educativas como herramientas efectivas para

fortalecer el aprendizaje y promover conductas preventivas en adolescentes.

Respecto a los antecedentes nacionales, los hallazgos guardaron similitud con el estudio
de Véasquez (19), quien demostré que estrategias educativas innovadoras mejoraron la
comprension de temas de sexualidad. Asimismo, los resultados reforzaron la necesidad
identificada por Pease (18), quien sefiald que la educacion sexual en el &mbito escolar

resultd limitada.

En esa misma el estudio realizado por Cordova y Elias (22), evidencio que, después de la
aplicacion de las sesiones educativas, los participantes incrementaron significativamente
sus conocimientos respecto a signos y sintomas, factores de riesgo, uso adecuado del
preservativo y conductas sexuales seguras, obteniéndose diferencias estadisticamente
significativas entre la evaluacion inicial y final. De manera semejante, en la presente
investigacion se observo un incremento significativo en los conocimientos sobre
infecciones de transmision sexual y métodos anticonceptivos luego de la aplicacion del
taller educativo “Crece con Confianza”, reflejado en los resultados obtenidos en el postest
y corroborado mediante la prueba T de Student para muestras relacionadas (p = 0.001).
En ambos estudios se resalto la relevancia de las estrategias educativas como herramientas
efectivas para fortalecer conocimientos y contribuir a la prevencion de conductas de

riesgo en la poblacién adolescente.

En relacion con las infecciones de transmision sexual, se encontrd un incremento
significativo en el nivel de conocimientos (p=0.001), lo cual evidencio que el taller
fortalecid la comprensidn de conceptos clave. Este resultado se relacion6 con lo planteado
en el marco tedrico y coincidid6 con Romero et al. (12), quienes sefialaron que los

conocimientos pueden fortalecerse mediante intervenciones educativas.
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Por otro lado, respecto a los métodos anticonceptivos, también se evidencié un incremento
significativo (p=0.001), lo cual resultd relevante para la prevencion de embarazos no
planificados y de infecciones de transmision sexual. Estos resultados coincidieron con

estudios previos que destacaron la importancia de la educacion sexual integral.

Sin embargo, algunos estudios, como los de Calderén et al. (16) y Montes y Quispe (20),
evidenciaron que el conocimiento no siempre se tradujo en cambios de conducta, lo cual
sugirio la necesidad de complementar estas intervenciones con estrategias que aborden

actitudes y practicas.

Desde una perspectiva teorica, los resultados reforzaron la importancia de la educacién
sexual integral como un proceso continuo, que debi6 adaptarse a las necesidades del
adolescente, promoviendo no solo conocimientos, sino también habilidades para la vida.

Finalmente, los hallazgos del presente estudio aportan evidencia empirica sobre la
efectividad de los talleres educativos en salud sexual reproductiva, contribuyendo al
fortalecimiento de estrategias de promocion y prevencién en adolescentes. No obstante,
se recomienda que futuras investigaciones evalten el impacto a largo plazo de estas

intervenciones y su influencia en la modificacion de conductas sexuales.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

El taller educativo “Crece con Confianza” fue efectivo en el nivel de conocimientos
sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes, evidenciandose un incremento
en el puntaje promedio del pretest (23.98 + 2.46) al postest (30.52 + 2.02). Asimismo,
la prueba T de Student para muestras relacionadas mostré una diferencia
estadisticamente significativa (p = 0.000), por lo que se rechaza la hipotesis nula'y se
acepta la hipotesis de investigacion.

En relacion con las caracteristicas sociodemograficas, la poblacion estuvo
conformada por adolescentes Se concluye que la poblaciéon de estudio estd
conformada principalmente por adolescentes de 16 afios, con predominio del sexo
masculino. Asimismo, la mayoria profesa la religion catdlica y convive con ambos
padres, lo que evidencia un entorno familiar relativamente estructurado, con respecto
con la situacion laboral, se observa que la mayoria de los estudiantes no trabaja, lo
cual es consistente con su etapa escolar. Respecto a las fuentes de informacién en
salud sexual y reproductiva, la escuela constituye el principal medio de acceso,
seguido de la familia, lo que resalta el rol fundamental de las instituciones educativas
en la formacion de conocimientos en esta tematica.

Sin embargo, se identifican aspectos relevantes como que una proporcidon
considerable de adolescentes no ha recibido educacion sexual previa o no lo recuerda,
asi como limitaciones en el acceso a servicios de salud en un sector importante de la
poblacién. Estos factores podrian influir en el nivel de conocimientos sobre salud
sexual y reproductiva.

En relacion con las infecciones de transmision sexual, el taller educativo “Crece con
Confianza” produjo un incremento significativo en el nivel de conocimientos,
pasando de un promedio de 12.10 + 1.80 en el pretest a 15.80 + 1.50 en el postest,
evidenciandose una diferencia estadisticamente significativa (p = 0.001).

Del mismo modo, en relacion con los métodos anticonceptivos, se evidencié un
incremento significativo en el nivel de conocimientos, aumentando de un promedio
de 11.88 + 1.90 en el pretest a 14.72 + 1.60 en el postest, con una diferencia
estadisticamente significativa (p = 0.001).

Por lo tanto, en ambas dimensiones se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la

hipotesis de investigacion.
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Se concluye que el taller educativo “Crece con Confianza” fue efectivo en el
incremento del nivel de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en los
adolescentes de la Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026,
evidenciandose diferencias estadisticamente significativas entre los resultados del
pretest y postest. En particular, se observd un impacto positivo en relacion con los
conocimientos sobre infecciones de transmision sexual y métodos anticonceptivos,

lo que demuestra la efectividad de la intervencion educativa.

5.2. Recomendaciones

Se recomienda incrementar de manera sostenida la aplicacion de talleres educativos
como “Crece con Confianza” en la Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada,
dado que se ha demostrado su efectividad en el fortalecimiento de conocimientos
sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes.

Implementar intervenciones educativas continuas y sostenidas en el tiempo,
complementando los talleres con refuerzos periodicos, sesiones practicas y
actividades de seguimiento que permitan consolidar los conocimientos adquiridos.
Fortalecer las estrategias educativas desarrolladas por el personal de salud,
especialmente en el rea de obstetricia, incorporando metodologias participativas que
favorezcan el aprendizaje significativo en temas de infecciones de transmision sexual
y métodos anticonceptivos.

Promover y ampliar la cobertura de programas de educacidon sexual integral,
integrando la participacion activa de los padres de familia, con el fin de reforzar los
conocimientos adquiridos en el entorno escolar.

Articular y optimizar el trabajo conjunto entre las instituciones educativas y los
establecimientos de salud, con el propdsito de mejorar el acceso a informacion y
servicios en salud sexual y reproductiva para los adolescentes.

Disefar y desarrollar futuras investigaciones con disefios experimentales o con grupo
control, asi como incorporar variables actitudinales y conductuales que permitan
profundizar en el impacto de intervenciones educativas en adolescentes.

Finalmente, se recomienda que las instituciones educativas continten fortaleciendo
la Educacion Sexual Integral, considerando las caracteristicas socioculturales y
religiosas de la poblacion estudiantil, y promoviendo un enfoque respetuoso,

inclusivo y basado en derechos.
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ANEXOS

Anexo 1. Matriz de consistencia

Problemas

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio
Metodologia

Problema general

Obijetivo general

Hipétesis general

¢Cual es la efectividad del
taller educativo “Crece con
Confianza” en la mejora de

Determinar
educativo “Crece con Confianza” en la
mejora de conocimientos sobre salud

la efectividad del taller

El taller educativo

“Crece con Confianza” es

efectivo en la mejora del nivel de conocimientos
sobre salud sexual reproductiva en los adolescentes

Taller educativo

caracteristicas

sociodemogréficas  que
presentan los adolescentes
de la Institucion Manuel | b)
Gonzales Prada en el afio

20267
b) ¢Coémo influye del taller
educativo  “Crece con

Confianza” en el nivel de
conocimiento sobre las | ¢)
infecciones de transmision
sexual en adolescentes de
la Institucion  Manuel
Gonzales Prada en el afio

20267
c) ¢Como influye del taller
educativo “Crece con

Confianza” en el nivel de
conocimiento sobre
métodos anticonceptivos
en adolescentes de la

Institucion Manuel
Gonzales Prada en el afio
2026?

sociodemogréficas que presentan los
adolescentes de la Institucion Manuel
Gonzales Prada en el afio 2026.

Evaluar la influencia del taller
educativo “Crece con Confianza” en
el nivel de conocimiento sobre las
infecciones de transmision sexual en
adolescentes de la Institucion Manuel
Gonzales Prada en el afio 2026.

Evaluar la influencia del taller
educativo “Crece con Confianza” en
el nivel de conocimiento sobre
métodos anticonceptivos en
adolescentes de la Institucion Manuel
Gonzales Prada en el afio 2026.

b)

d)

incrementa significativamente el nivel de
conocimientos  sobre infecciones  de
transmision sexual en los adolescentes de la
Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada,
2026.

El taller educativo “Crece con Confianza” no
incrementa significativamente el nivel de
conocimientos sobre infecciones de
transmision sexual en los adolescentes de la
Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada,
2026.

El taller educativo “Crece con Confianza”
incrementa significativamente el nivel de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos
en los adolescentes de la Institucion Educativa
Manuel Gonzales Prada, 2026.

El taller educativo “Crece con Confianza” no
incrementa significativamente el nivel de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos
en los adolescentes de la Institucion Educativa
Manuel Gonzales Prada, 2026.

conocimientos sobre salud | sexual reproductiva en adolescentes de la | de la Institucién Educativa Manuel Gonzales “Crece con
sexual reproductiva en | Institucién Manuel Gonzales Prada, 2026. | Prada, 2026. confianza”
adolescentes de la Institucién
Manuel Gonzales Prada, 20267

Problemas especificos Objetivos especificos Hipétesis especificas
a) ¢Cuéles son las | a) ldentificar las caracteristicas | a) El taller educativo “Crece con confianza”

Conocimientos
sobre salud
sexual
reproductiva

Tipo de
investigacion:
Pre- experimental

Tipo: Aplicada

Enfoque:
Cuantitativo

Nivel:
Explicativo

Poblacién:
120 estudiantes de
quinto de secundaria

Muestra:
92 estudiantes de
quinto de secundaria

Recoleccion de
datos:
Técnica encuesta

Instrumento:
Cuestionario

Procesamiento de
informacion:
SPSS Statistics v27
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Anexo 2: Instrumentos
CUESTIONARIO DE SALUD SEXUAL
REPRODUCTIVA DEL TALLER “CRECE CON
CONFIANZA”
Instrucciones: Marque con una "X" la opcién que mejor
represente su respuesta.
Tus respuestas son confidenciales y anénimas, y seran
utilizadas Unicamente con fines de investigacion
educativa.
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS
1. Edad:

a) 15 afios

b) 16 afios

c) >17 afios

2. Sexo:
a) Femenino
b) Masculino

w

Religion (opcional):
a) Catolica
b) Cristiana
c) Prefiero no responder

4. Con quién vives habitualmente:
a) Ambos padres
b) Solo con mama
c) Solo con papé
d) Con otros familiares

5. ¢Trabajas actualmente?
a) Si, tiempo completo
b) Si, medio tiempo
¢) No trabajo

6. ¢Recibes informacion sobre salud sexual
principalmente de...?
a) Escuela / Talleres
b) Familia
c) Amigos
d) Internet / Redes sociales
e) Centro de salud

7. ¢Has recibido educacién sexual anteriormente?
a) Si
b) No
¢) No Recuerdo

8. ¢Tienes acceso a servicios de salud cerca de tu
domicilio?
a) Si
b) No
c) No estoy seguro(a)

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
9. ¢Qué es salud sexual?:
a) Tener relaciones sexuales frecuentemente
b) Ausencia de enfermedades sexuales
c) Bienestar fisico, emocional y social
relacionado con la sexualidad
d) Evitar hablar de temas sexuales

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

Uno de los enunciados no corresponde a los
derechos sexuales y reproductivos:

a) Acceder a informacion sobre sexualidad,
autocuidado, prevencion de embarazo e ITS.
b) Acceder no de forma gratuita el uso de
métodos anticonceptivos.

¢) Recibir orientacion y consejeria en
planificacion familiar.

Uno de los enunciados no corresponde a los
derechos sexuales y reproductivos:

a) Conocer mi cuerpo, respetarlo y tener
relaciones sexuales consensuadas

b) Acceder apartir de los 18 afios al uso de
métodos anticonceptivos

¢) Vivir y expresar libremente la orientacion
sexual e identidad de género

¢ Cudl es el 6rgano muscular donde se desarrolla
el feto?
a) Ovario
b) Utero (0 matriz)
c) Cérvix
d) Vulva
¢Qué indica el ciclo menstrual?:

a) Problemas hormonales

b) Funcionamiento del sistema reproductor
femenino

¢) Enfermedad

d) Que la adolescente no puede quedar
embarazada

¢Qué estructura es el conducto que transporta
tanto la orina como el semen al exterior?
a) Uréter
b) Uretra
¢) Conducto eyaculador
d) Conducto deferente
¢Cudl es el método més seguro para prevenir
ITS?:
a) Anticonceptivos hormonales
b) Retiro antes de eyacular
¢) Uso correcto de preservativo
d) Duchas vaginales

¢Qué es una ITS?:
a) Una enfermedad hereditaria
b) Una infeccion de transmision sexual
¢) Una infeccion de transmisién segura
d) Una alergia de la piel

¢Qué drgano produce los 6vulos?
a) Utero
b) Ovarios
c) Trompas de Falopio
d) Vagina

La primera menstruacion se llama:
a) Menopausia
b) Menarquia
c) Ovulacién
d) Ciclo menstrual
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19.

20.

21.

22,

23.

24,

25.

26.

27.

28.

¢ Qué es el consentimiento?:
a) Aceptar algo por presién
b) Decir si porque la pareja insiste
c) Aceptar libremente una accion sin presion
d) No decir nada

¢Qué es un embarazo adolescente?:

a) Embarazo en mujeres jovenes de 10 a 19
afios

b) Embarazo después de los 20

¢) Embarazo no deseado

d) Embarazo con complicaciones

Las infecciones de transmision sexual (ITS)
pueden transmitirse por:
a) Besos y abrazos
b) Relaciones sexuales sin proteccion
¢) Compartir alimentos
d) Mirar a otra persona
Considero importante aprender sobre salud
sexual.
a) Si
b) No
c) No estoy seguro(a)

Usar preservativo es responsabilidad de...
a) Solo del varén
b) Solo de la mujer
c¢) De ambos
d) De ninguno

Me siento comodo(a) preguntando sobre
anticonceptivos.

a) Si

b) No

Hablar de sexualidad con un profesional de
salud es...

a) Malo

b) Vergonzoso

c¢) Necesario

d) Innecesario

¢Qué accion ayuda a prevenir el embarazo
adolescente?

a) Recibir educacion sexual

b) Tener relaciones sin proteccion

¢) Consumir alcohol con la pareja

d) Evitar preguntar dudas

Pienso que negarme a tener relaciones sexuales
cuando no quiero es...

a) Correcto

b) Incorrecto

c) Depende de la pareja

Me parece adecuado retrasar el inicio de las

relaciones sexuales hasta sentirme preparado(a).

a) Si
b) No
¢) No estoy seguro(a)

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

¢Has tenido relaciones sexuales?
a) Si
b) No

¢Debo usar dos métodos de barreras en una
relacion sexual?

a) Si

b) No

¢EI'VIH y VPH tienen cura?
a) Si
b) No

¢Qué es VPH ?
a) Virus Potencialmnte Hormal
b) Virus del Papiloma Humano
c¢) Virus exclusivamente Para Hombres

¢ EL Papanicolau ayuda a la prevencion
oportuna de VPH?

a) Si

b) No
¢Cada cuénto tiempo se debe realizar un
Papanicolau?

a) Anualmente

b) No se debe realizar

¢) Cuando se tenga molestias durante las
relaciones sexuales

(QuéesVIH?

a) Virus Unicamente para Humanos

b) Virus de la Inmunodeficiencia Humana
c) Virus inteligentes para Hombres

Una consecuencia frecuente del embarazo
adolescente es:

a) Mayor libertad econémica

b) Mayor riesgo de abandono escolar

¢) Ningun cambio en la vida

¢ Qué situacién es de riesgo?:

a) Tener informacién correcta

c) Tener relaciones bajo efectos de alcohol
d) Comunicacion con la pareja

¢Cuantas veces al afio se puede tomar la pastilla
de emergencia?

a) Una

b) Dos

C) Siempre cuando se tiene relaciones sexuales

No es un método anticonceptivo

a) Pastilla de emergencia

b) Coito interrumpido (retirar antes de eyacular)
¢) Implante subdérmico

dyayb

¢Has usado anticonceptivos de emergencia
(pastilla del dia siguiente)?

a) Si

b) No

c)Masde
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Anexo 3: Validez de instrumento

CARTA DE PRESENTACION

Obsta.:
Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE
JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la escuela profesional de
Obstetricia, requiero validar los instrumentos con los cuales recogeré la informacion
necesaria para desarrollar mi investigacion y con la cual optaré el titulo profesional
de Licenciada/o en Obstetricia.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Efectividad del taller
educativo “Crece con confianza” sobre salud sexual reproductiva en estudiantes de la
Institucion Manuel Gonzales Prada, 2026” y siendo imprescindible contar con la
aprobacion de docentes especializados para aplicar los instrumentos en mencién, he
considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia en Salud
sexual y reproductiva.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

Carta de presentacion.

Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
Matriz de operacionalizacién de las variables.

Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin
antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,

O 2

Ruth Paola Suarez Ramos
D.N.I: 73180441
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable 1: Taller educativo “Crece con confianza”

Conjunto de talleres es educativos dirigidas a adolescentes, orientadas a fortalecer conocimientos,
actitudes y habilidades relacionadas con la salud sexual mediante actividades educativas participativas.
Dimensiones:

Taller 1: Derechos sexuales y reproductivos

Taller 2: Anatomia del Sistema reproductor

Taller 3: Embarazo e ITS en adolescentes

Taller 4: Métodos anticonceptivos

Variable 2: Salud sexual reproductiva
Estado de bienestar fisico, emocional y social relacionado con la sexualidad, que implica conocimientos

adecuados, actitudes responsables y practicas saludables en la toma de decisiones.

Dimensiones:

Dimensién 1: Anatomia y fisiologia sexual: Reconocimiento del sistema reproductivo femenino y
masculino

Dimension 2: Embarazo en adolescentes: Definicion de embarazo adolescente, consecuencias del
embarazo adolescente

Dimensién 3: Infeccion de transmision sexual: Definicion de ITS, consecuencias de ITS, VPH,
VIH/SIDA.

Dimensidn 4: Métodos anticonceptivos: Definicion de MAC, uso adecuado de los MAC
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Variable Independiente: Taller educativo “Crece con confianza

minutos cada una

Taller educativo 3

Embarazo e ITS en
adolescentes

Taller educativo 4

Métodos
anticonceptivos

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Taller educativo 1 | Derechos sexuales
y reproductivos

V. Independiente Aplicacion de Taller educativo 2 AnaFomla del

Taller educativo Intervencion talleres educativos Sistema . Efectividad del
“Crece con educativa esta estructurada reproductor Nominal taller
confianza estructurada en 4 sesiones de 90
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Variable Dependiente: Conocimiento sobre sexual reproductiva

anticonceptivos

Uso adecuado de
MAC

VARIABLES | DEFINICION | pEpINICION | DIMENSIONES | INDICADORES | ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Anatomiay Sistema reproductivo
fisiologia sexual femenino y Nominal . l:_Correcto
masculino e 0= Incorrecto
Embarazo en Definicion del
adolescentes embarazo - _
V. Dependient Puntaje del adolescente. Nominal » 1=Correcto
. Dependiente i =
p. . . Grad.‘? de cuestionario Consecuencias del * 0= lIncorrecto
Conocimiento | informacion sobre (correcto=1, embarazo
sobre salud salud sexual y incorrecto=0) adolescente
sexual reproductive
reproductiva Infecciones de Definicion de ITS
transmision sexual Consecuencias de inal e 1= Correcto
ITS Nomina e 0= Incorrecto
VPH
VIH/ SIDA
Métodos Definicion de MAC Nominal e 1= Correcto

e 0= Incorrecto
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Variable Dependiente: Caracteristicas sociodemograficas

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA DE
MEDICION

ESCALA
VALORATIVA

V. Dependiente
Caracteristicas
sociodemogréaficas

Se refiere al conjunto de

caracteristicas y variables

que permiten describiry

clasificar a una poblacion

0 grupo de individuos
segln sus condiciones
sociales y demogréficas.

Variables de caracter
social y demogréfico
que permiten
caracterizar a cada
participante del estudio

Edad

Afios cumplidos

Ordinal

15 afios
16 afios
>17 afios

Sexo

Condicién bioldgica

Nominal

Femenino
Masculino

Religién

Creencia religiosa

Nominal

Catélico
Cristiano
Otra religion

Convivencia familiar

Autorreporte

Nominal

Ambos padres
Solo mamé/papé
Otros familiares

Trabajo

Condicion laboral

Nominal

Si, tiempo completo
Si, medio tiempo
No trabaja

Fuente de informacion

Autorreporte

Nominal

Escuela/ talleres
Familia

Amigos

Internet/ redes sociales
Centro de salud

Educacion sexual previa

Autorreporte

Nominal

Si
No
No recuerdo

Acceso a salud

Autorreporte

Nominal

Si
No
No estoy seguro
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “Efectividad del taller educativo- “Crece con confianza” sobre salud sexual reproductiva en estudiantes de la
Institucion Manuel Gonzales Prada, 2026

N. DIMENSIONES / items Pertinencia' |Relevancia® | Claridad? Sugerencias
Variable 1: Taller educativo “Crece con confianza”
DIMENSION: Si No Si No | Si | No
1 [Taller 1: Derechos sexuales y reproductivos X X X
2 [Taller 2: Anatomia del Sistema reproductor X X X
3 [Taller 3: Embarazo e ITS en adolescentes X X X
4 aller 4: Métodos anticonceptivos X X X
Variable 2: Salud sexual reproductiva
DIMENSION: Si No Si No | Si | No
1 |Anatomia y fisiologia sexual X X X
2 lcambios puberales X X X
3 |autocuidado sexual X X X
Variable Dependiente: Caracteristicas sociodemograficos
1 Edad X X X
2 Sexo X X X
3 Religion X X X
4 Iconvivencia X X X
S [Trabajo X X X
6 Fuente de informacién X X X
7 [Educacién sexual previa X X X
8 |Acceso a salud X X X




Observaciones (precisar si hay suficiencia): Suficiencia

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Benavente Ramirez Mercedes Doris

DNI: 08669256

COP: 7551

Especialidad del validador: Especialista en salud sexual y reproductiva

Ipertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimensién

08 de enero de 2026

Firma del Experto Informante
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CARTA DE PRESENTACION

Obsta.:
Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE
JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la escuela profesional de
Obstetricia, requiero validar los instrumentos con los cuales recogeré la informacion
necesaria para desarrollar mi investigacion y con la cual optaré el titulo profesional
de Licenciada/o en Obstetricia.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Efectividad del taller
educativo “Crece con confianza” sobre salud sexual reproductiva en estudiantes de la
Institucion Manuel Gonzales Prada, 2025” y siendo imprescindible contar con la
aprobacién de docentes especializados para aplicar los instrumentos en mencion, he
considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia en Salud
sexual y reproductiva.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

Carta de presentacion.

Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
Matriz de operacionalizacion de las variables.

Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin
antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,

MO 2

Ruth Paola Suarez Ramos
D.N.I: 73180441
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable 1: Taller educativo “Crece con confianza”

Conjunto de talleres es educativos dirigidas a adolescentes, orientadas a fortalecer
conocimientos, actitudes y habilidades relacionadas con la salud sexual mediante actividades
educativas participativas.

Dimensiones:
Taller 1: Derechos sexuales y reproductivos
Taller 2: Anatomia del Sistema reproductor
Taller 3: Embarazo e ITS en adolescentes

Taller 4: Métodos anticonceptivos

Variable 2: Salud sexual reproductiva

Estado de bienestar fisico, emocional y social relacionado con la sexualidad, que implica
conocimientos adecuados, actitudes responsables y practicas saludables en la toma de

decisiones.

Dimensiones:
Dimensién 1: Anatomia y fisiologia sexual: Reconocimiento del sistema reproductivo femenino y
masculino
Dimension 2: Embarazo en adolescentes: Definicion de embarazo adolescente, consecuencias del
embarazo adolescente
Dimensién 3: Infeccion de transmision sexual: Definicion de ITS, consecuencias de ITS, VPH,
VIH/SIDA.

Dimension 4: Métodos anticonceptivos: Definicion de MAC, uso adecuado de los MAC
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Variable Independiente: Taller educativo “Crece con confianza

minutos cada una

Taller educativo 3

Embarazo e ITS en
adolescentes

Taller educativo 4

Métodos
anticonceptivos

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Taller educativo 1 | Derechos sexuales
y reproductivos

V. Independiente Aplicacion de Taller educativo 2 AnaFomla del

Taller educativo Intervencion talleres educativos Sistema . Efectividad del
“Crece con educativa esta estructurada reproductor Nominal taller
confianza estructurada en 4 sesiones de 90
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Variable Dependiente: Conocimiento sobre sexual reproductiva

anticonceptivos

Uso adecuado de
MAC

VARIABLES | DEFINICION | pEpINICION | DIMENSIONES | INDICADORES | ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Anatomiay Sistema reproductivo
fisiologia sexual femenino y Nominal . l:_Correcto
masculino e 0= Incorrecto
Embarazo en Definicion del
adolescentes embarazo - _
V. Dependient Puntaje del adolescente. Nominal » 1=Correcto
. Dependiente i =
p. . . Grad.‘? de cuestionario Consecuencias del * 0= lIncorrecto
Conocimiento | informacion sobre (correcto=1, embarazo
sobre salud salud sexual y incorrecto=0) adolescente
sexual reproductive
reproductiva Infecciones de Definicion de ITS
transmision sexual Consecuencias de inal e 1= Correcto
ITS Nomina e 0= Incorrecto
VPH
VIH/ SIDA
Métodos Definicion de MAC Nominal e 1= Correcto

e 0= Incorrecto
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Variable Dependiente: Caracteristicas sociodemograficas

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA DE
MEDICION

ESCALA
VALORATIVA

V. Dependiente
Caracteristicas
sociodemogréaficas

Se refiere al conjunto de

caracteristicas y variables

que permiten describiry

clasificar a una poblacion

0 grupo de individuos
segln sus condiciones
sociales y demogréficas.

Variables de caracter
social y demogréfico
que permiten
caracterizar a cada
participante del estudio

Edad

Afios cumplidos

Ordinal

15 afios
16 afios
>17 afios

Sexo

Condicién bioldgica

Nominal

Femenino
Masculino

Religién

Creencia religiosa

Nominal

Catélico
Cristiano
Otra religion

Convivencia familiar

Autorreporte

Nominal

Ambos padres
Solo mamé/papé
Otros familiares

Trabajo

Condicion laboral

Nominal

Si, tiempo completo
Si, medio tiempo
No trabaja

Fuente de informacion

Autorreporte

Nominal

Escuela/ talleres
Familia

Amigos

Internet/ redes sociales
Centro de salud

Educacion sexual previa

Autorreporte

Nominal

Si
No
No recuerdo

Acceso a salud

Autorreporte

Nominal

Si
No
No estoy seguro
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “Efectividad del taller educativo- “Crece con confianza” sobre salud sexual reproductiva en estudiantes de la

Instituciéon Manuel Gonzales Prada, 2026”

N. DIMENSIONES / items Pertinencia' |Relevancia® | Claridad? Sugerencias
Variable 1: Taller educativo “Crece con confianza”
DIMENSION: Si No Si No | Si | No
1 [Taller 1: Derechos sexuales y reproductivos X X X
2 [Taller 2: Anatomia del Sistema reproductor X X X
3 [Taller 3: Embarazo e ITS en adolescentes X X X
4 aller 4: Métodos anticonceptivos X X X
Variable 2: Salud sexual reproductiva
DIMENSION: Si No Si No | Si | No
1 |Anatomia y fisiologia sexual X X X
2 lcambios puberales X X X
3 |autocuidado sexual X X X
Variable Dependiente: Caracteristicas sociodemograficos
1 Edad X X X
2 Sexo X X X
3 Religion X X X
4 Iconvivencia X X X
S [Trabajo X X X
6 Fuente de informacién X X X
7 [Educacién sexual previa X X X
8 |Acceso a salud X X X




Observaciones (precisar si hay suficiencia): Suficiencia

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Valdivieso Oliva Vanessa

DNI: 41023304

COP: 23768

Especialidad del validador: Especialista en estimulacion temprana

Ipertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimensién

08 de enero de 2026

Firma del Experto Informante
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CARTA DE PRESENTACION

Obsta.:
Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE
JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la escuela profesional de
Obstetricia, requiero validar los instrumentos con los cuales recogeré la informacion
necesaria para desarrollar mi investigacion y con la cual optaré el titulo profesional
de Licenciada/o en Obstetricia.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es: “Efectividad del taller
educativo “Crece con confianza” sobre salud sexual reproductiva en estudiantes de la
Institucion Manuel Gonzales Prada, 2025” y siendo imprescindible contar con la
aprobacién de docentes especializados para aplicar los instrumentos en mencion, he
considerado conveniente recurrir a Usted, ante su connotada experiencia en Salud
sexual y reproductiva.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

Carta de presentacion.

Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
Matriz de operacionalizacion de las variables.

Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de Usted, no sin
antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,

MO 2

Ruth Paola Suarez Ramos
D.N.I: 73180441
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable 1: Taller educativo “Crece con confianza”

Conjunto de talleres es educativos dirigidas a adolescentes, orientadas a fortalecer
conocimientos, actitudes y habilidades relacionadas con la salud sexual mediante actividades
educativas participativas.

Dimensiones:
Taller 1: Derechos sexuales y reproductivos
Taller 2: Anatomia del Sistema reproductor
Taller 3: Embarazo e ITS en adolescentes

Taller 4: Métodos anticonceptivos

Variable 2: Salud sexual reproductiva

Estado de bienestar fisico, emocional y social relacionado con la sexualidad, que implica
conocimientos adecuados, actitudes responsables y précticas saludables en la toma de

decisiones.

Dimensiones:
Dimensién 1: Anatomia y fisiologia sexual: Reconocimiento del sistema reproductivo femenino y
masculino
Dimension 2: Embarazo en adolescentes: Definicion de embarazo adolescente, consecuencias del
embarazo adolescente
Dimensién 3: Infeccion de transmision sexual: Definicion de ITS, consecuencias de ITS, VPH,
VIH/SIDA.

Dimension 4: Métodos anticonceptivos: Definicion de MAC, uso adecuado de los MAC
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Variable Independiente: Taller educativo “Crece con confianza

minutos cada una

Taller educativo 3

Embarazo e ITS en
adolescentes

Taller educativo 4

Métodos
anticonceptivos

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Taller educativo 1 | Derechos sexuales
y reproductivos

V. Independiente Aplicacion de Taller educativo 2 AnaFomla del

Taller educativo Intervencion talleres educativos Sistema . Efectividad del
“Crece con educativa esta estructurada reproductor Nominal taller
confianza estructurada en 4 sesiones de 90
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Variable Dependiente: Conocimiento sobre sexual reproductiva

anticonceptivos

Uso adecuado de
MAC

VARIABLES | DEFINICION | pEpINICION | DIMENSIONES | INDICADORES | ESCALA DE ESCALA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
Anatomiay Sistema reproductivo
fisiologia sexual femenino y Nominal . l:_Correcto
masculino e 0= Incorrecto
Embarazo en Definicion del
adolescentes embarazo - _
V. Dependient Puntaje del adolescente. Nominal » 1=Correcto
. Dependiente i =
p. . . Grad.‘? de cuestionario Consecuencias del * 0= lIncorrecto
Conocimiento | informacion sobre (correcto=1, embarazo
sobre salud salud sexual y incorrecto=0) adolescente
sexual reproductive
reproductiva Infecciones de Definicion de ITS
transmision sexual Consecuencias de inal e 1= Correcto
ITS Nomina e 0= Incorrecto
VPH
VIH/ SIDA
Métodos Definicion de MAC Nominal e 1= Correcto

e 0= Incorrecto
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Variable Dependiente: Caracteristicas sociodemograficas

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA DE
MEDICION

ESCALA
VALORATIVA

V. Dependiente
Caracteristicas
sociodemogréaficas

Se refiere al conjunto de

caracteristicas y variables

que permiten describiry

clasificar a una poblacion

0 grupo de individuos
segln sus condiciones
sociales y demogréficas.

Variables de caracter
social y demogréfico
que permiten
caracterizar a cada
participante del estudio

Edad

Afios cumplidos

Ordinal

15 afios
16 afios
>17 afios

Sexo

Condicién bioldgica

Nominal

Femenino
Masculino

Religién

Creencia religiosa

Nominal

Catélico
Cristiano
Otra religion

Convivencia familiar

Autorreporte

Nominal

Ambos padres
Solo mamé/papé
Otros familiares

Trabajo

Condicion laboral

Nominal

Si, tiempo completo
Si, medio tiempo
No trabaja

Fuente de informacion

Autorreporte

Nominal

Escuela/ talleres
Familia

Amigos

Internet/ redes sociales
Centro de salud

Educacion sexual previa

Autorreporte

Nominal

Si
No
No recuerdo

Acceso a salud

Autorreporte

Nominal

Si
No
No estoy seguro
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “Efectividad del taller educativo- “Crece con confianza” sobre salud sexual reproductiva en estudiantes de la

Instituciéon Manuel Gonzales Prada, 2026”

N. DIMENSIONES / items Pertinencia' |Relevancia® | Claridad? Sugerencias
Variable 1: Taller educativo “Crece con confianza”
DIMENSION: Si No Si No | Si | No
1 [Taller 1: Derechos sexuales y reproductivos X X X
2 [Taller 2: Anatomia del Sistema reproductor X X X
3 [Taller 3: Embarazo e ITS en adolescentes X X X
4 aller 4: Métodos anticonceptivos X X X
Variable 2: Salud sexual reproductiva
DIMENSION: Si No Si No | Si | No
1 |Anatomia y fisiologia sexual X X X
2 lcambios puberales X X X
3 |autocuidado sexual X X X
Variable Dependiente: Caracteristicas sociodemograficos
1 Edad X X X
2 Sexo X X X
3 Religion X X X
4 Iconvivencia X X X
S [Trabajo X X X
6 Fuente de informacién X X X
7 [Educacién sexual previa X X X
8 |Acceso a salud X X X




Observaciones (precisar si hay suficiencia): Suficiencia
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Arellanos Arias Melissa Guadalupe

DNI: 42220121
COP: 39342
Especialidad del validador: Especialista en salud sexual y reproductiva

Ipertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2Relevancia; El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

08 de enero de 2026 /

Firma del Experto Informante
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Anexo 4: Programa Educativo

TALLER 1 Metodologia Materiales Duracion
Tema: Presentacion del taller y definiciones
Obijetivo: Brindar a conocer el propdsito del taller y evaluar los
conocimientos previos en salud sexual reproductiva. Fortalecer
conocimientos basicos sobre salud sexual reproductiva y reconocer los
derechos sexuales como parte del bienestar integral.
Presentacion del taller: Explicacion de los objetivos, normas de - Proyector
convivencia y metodologia de trabajo. - Examen de - Laptop
conocimiento (Pretest) | - Diapositivas
Pretest: Aplicacion del cuestionario “Conocimientos sobre salud - Lluvia de ideas - Cuestionarios - 90 minutos
sexual reproductiva en adolescentes”. - Exposicién dialogada | impresos
- Trabajo grupal - Papelotes
Dindmica 1: “Rompiendo mitos”: los estudiantes escriben en papelitos | participativo - Plumones

ideas 0 mitos sobre sexualidad; se discuten de manera grupal

Desarrollo del tema: Presentacion audiovisual sobre: concepto
integral de salud sexual reproductive, dimensiones (bioldgica,
psicoldgica, social) , derechos sexuales y reproductivos en
adolescentes segin normativa peruana

Dindmica 2: Los estudiantes trabajan en grupo para completar las
frases incompletas relacionadas con los derechos sexuales y
reproductivos.

Final: Reflexion grupal: “;Por qué es importante informarnos?”’
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TALLER 2 Metodologia Materiales Duracion
Tema: Sistema reproductor femenino y masculino
Obijetivo: Identificar la anatomia y funcién del sistema reproductor
femenino y masculino.
- Proyector
Dinamica: “Arma el cuerpo”: se entregan imagenes desordenadas del - Laptop
sistema reproductor para que los grupos lo armen correctamente. - Exposicidn interactiva | - Laminas - 90 minutos
- Aprendizaje visual anatomicas
Desarrollo del tema: Explicacion audiovisual del sistema reproductor | - Trabajo colaborativo | - Fichas para
femenino y masculino, funciones y cambios en la adolescencia. completar
- Maquetas

Actividad practica: Completar esquemas anatomicos en fichas
impresas.

Final: Resolucién de dudas y conclusiones.
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TALLER 3 Metodologia Materiales Duracion
Tema: Ciclo menstrual, prevencion de embarazo e ITS
Objetivo: Comprender el ciclo menstrual y reconocer medidas de
prevencion del embarazo e infecciones de transmision sexual.
- Proyector
Dinadmica: Linea del tiempo del ciclo menstrual. - Exposicion dialogada - Laptop
- Analisis de casos - Diapositivas - 90 minutos
Desarrollo del tema: Explicacion sobre fases del ciclo menstrual, periodo | - Participacion activa - Tarjetas didacticas
fértil, embarazo adolescente, causas, riesgos e impacto social, asi como - Papelotes
principales ITS y formas de transmision.
Final: Mensajes preventivos elaborados por los estudiantes.
TALLER 4 Metodologia Materiales Duracion
Tema: Uso adecuado de métodos anticonceptivos
Objetivo: Identificar los métodos anticonceptivos y demostrar el uso
correcto del preservativo. - Proyector
- Laptop
Dinamica: Mito o verdad sobre métodos anticonceptivos. - Demostracion préactica | - Preservativos
- Exposicién masculinos y - 90 minutos
Desarrollo del tema: Explicacion de métodos de barrera, hormonales y participativa femeninos

dispositivos intrauterinos. Demostracion practica del uso correcto del
preservativo.

Actividad practica: Participacion guiada con modelo anatomico.

Postest: Aplicacion del mismo cuestionario inicial para evaluar la
efectividad del taller educativo.

Final: Cierre y reflexion final.

- Evaluacion final
(Postest)

- Modelo anatémico
- Muestras simuladas
de métodos
anticonceptivos
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Anexo 5: Aprobacion del comité de ética

Universidad
Norbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 24 de marzo del 2026.
Autor Responsable:
RUTH PAOLA SUAREZ RAMOS
Exp. N2: 0630-2026

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica (CIEIC) de la Universidad Privada Norbert Wiener evalué y APROBO el siguiente
proyecto de investigacion:

Proyecto Titulado: “Efectividad del taller educativo “Crece con Confianza” sobre salud sexual
reproductiva en estudiantes de la Institucién Manuel Gonzales Prada, 2026”
Versién Nro. 1, aprobada por el asesor en fecha 19/03/ 2026.

El cual tiene como Autor(es) a:
RUTH PAOLA SUAREZ RAMOS

La APROBACION otorgada comprende la verificacién del cumplimiento de las buenas practicas éticas,
la adecuada evaluacidn del balance riesgo/beneficio, la idoneidad del equipo de investigacién y la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos éticos y metodoldgicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacién:

*  La aprobacion otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de veinticuatro (24) meses contados
desde la fecha de emisidén del presente documento. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos éticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Oficina de Grados y Titulos.

* La constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacion por parte de las

instituciones en las que se planea realizar la investigacion.
En caso de requerir una enmienda, entendida como una modificacion menor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta deberd ser presentada al CIEIC y no podra
ejecutarse sin su aprobacién previa. Cualquier cambio sustantivo debera tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

’ i

Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta
Presidente
Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica
Universidad Privada Norbert Wiener

Avenida Arequipa 440 / Teléfono: 939513820 (Atencion: lunes a viemes de 8:00 a 16:30 horas.) / Correo: comite.etica@uwieneredu.pe
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Anexo 6: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de datos

I N

lorbert Wiener

En tal sentido sirvase co

Sin otro ;}éj‘ﬁ'['.m!?w

Anexo 7: Consentimiento informado




CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPACION DE ESTUDIANTES
EN PROYECTO DE INVESTIGACION

Estimado(a) padre, madre de familia, apoderado o tutor:

Se le invita cordialmente a autorizar la participacién voluntaria de su menor hijo(a) o
representado(a) en el presente estudio de investigacion, desarrollado por la Bachiller Ruth Paola
Suarez Ramos de la Universidad Privada Norbert Wiener. Antes de tomar una decision, es
importante que conozca la finalidad del estudio, las actividades que realizara el estudiante y las
consideraciones relacionadas con su participacion.

Titulo del proyecto de investigacion: “Efectividad del taller educativo ‘Crece con Confianza’
sobre salud sexual y reproductiva en estudiantes de la Institucion Educativa Manuel Gonzales
Prada, 2026”

Investigadora responsable: Bachiller Ruth Paola Suarez Ramos

Proposito del estudio: La presente investigacion tiene como propoésito determinar la
efectividad del taller educativo “Crece con Confianza” en el nivel de conocimientos sobre salud
sexual y reproductiva en estudiantes de la Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada durante
el afio 2026.

Actividades que realizara el estudiante

Las actividades se desarrollaran dentro de las instalaciones de la institucion educativa, en
horarios previamente coordinados y respetando el normal desarrollo de las actividades
académicas.

Participar en talleres educativos sobre salud sexual y reproductiva.

Desarrollar un cuestionario antes de la intervencion educativa (pre test).
Participar activamente en las sesiones programadas del taller educativo.

Resolver un cuestionario posterior a la intervencion (pos test).

Riesgos: La investigacion presenta un riesgo minimo. Sin embargo, algunos temas abordados
podrian generar incomodidad o sensibilidad emocional en determinados estudiantes. Frente a
ello, las actividades seran desarrolladas en un ambiente de respeto, confidencialidad y
orientacion adecuada.

Beneficios: La participacion permitira fortalecer los conocimientos de los estudiantes sobre
salud sexual y reproductiva, infecciones de transmision sexual y métodos anticonceptivos,
promoviendo conductas preventivas y el cuidado de su salud.

Costos e incentivos: La participacion en el estudio no representara ningin costo econémico
para el estudiante ni para su familia. Asimismo, no se otorgaran incentivos econmicos 0
materiales por participar en la investigacion.

Confidencialidad: La informacion obtenida serd manejada de manera confidencial y utilizada
unicamente con fines académicos y de investigacion. Los datos recopilados seran codificados
para proteger la identidad de los participantes, garantizando el anonimato de los estudiantes.
Autorizacion para uso de imagen: Autorizo latomay uso de fotografias durante el desarrollo
de las actividades del taller educativo “Crece con Confianza”, Ginicamente como evidencia
académica y de investigacion relacionada con la ejecucion del estudio, preservando en todo
momento la integridad y privacidad del menor participante.

Consultas y dudas

Investigadora responsable: Bachiller Ruth Paola Suarez Ramos

Correo electronico: 1d20230961@uwiener.edu.pe
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Yo, , identificado(a) con DNI N.°
, en calidad de padre, madre, apoderado o tutor del estudiante
, declaro haber recibido informacion clara y
suficiente sobre los objetivos, procedimientos, beneficios y consideraciones del presente
estudio.

Asimismo, manifiesto haber comprendido la informacion brindada y autorizo de manera libre
y voluntaria la participacion del menor en la investigacion titulada “Efectividad del taller
educativo ‘Crece con Confianza’ sobre salud sexual y reproductiva en estudiantes de la
Institucion Educativa Manuel Gonzales Prada, 2026”.

Firma del padre/madre/apoderado Firma de la investigadora
Nombre: Bach. Ruth Paola Suarez Ramos
DNI: Fecha:

Fecha:
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Anexo 8: Evidencia del desarrollo del taller educativo “Crece con confianza”

- Alumnos realizando pre / post test.
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Taller educativo

91



zﬂ turnitin Pagina 2 de 92 - Descripcién general de integridad

20% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:588935697

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

16% @ Fuentes de Internet
5%  ME Publicaciones

14% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 92 - Descripcién general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:588935697



zﬂ turnitin Pagina 3 de 92 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

16% @ Fuentes de Internet
5%  ME Publicaciones

14% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.unc.edu.pe

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

apirepositorio.unu.edu.pe

Internet

repositorio.unsaac.edu.pe

o Internet

repositorio.untumbes.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Tecnologica del Peru on 2026-04-10

Internet

repositorio.ucem.edu.ni

° Internet

apirepositorio.unh.edu.pe

o Internet

salutsexual.sidastudi.org

Trabajos

entregados
Universidad Peruana Los Andes on 2020-07-30

Trabajos

entregados
Aliat Universidades on 2026-02-27

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 92 - Descripcion general de integridad

2%

2%

2%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:588935697

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:588935697


https://repositorio.unc.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14074/8956/Tesis%20Luz%20Deny%20Cubas%20Acu%c3%b1a.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/cd04b6a4-3e07-447f-b862-600984486bea/content
https://apirepositorio.unu.edu.pe/server/api/core/bitstreams/77c80c37-7d49-4496-86da-cf6100a008f9/content
https://repositorio.unsaac.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12918/11821/253T20250882_TC.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.untumbes.edu.pe/server/api/core/bitstreams/8dc975f8-4ef2-4953-a95c-5baf26ea4ad7/content
https://repositorio.ucem.edu.ni/296/1/TESIS%20DE%20TITULO%202025%20ANIELKA%20M%C3%89NDEZ%20Y%20JOSUE%20WEST.pdf
https://apirepositorio.unh.edu.pe/server/api/core/bitstreams/c64dba59-bde8-4031-8a27-eab998b2249b/content
https://salutsexual.sidastudi.org/es/registro/ff8080818cc9e6c4018df9ab8a0e07fd

	a24e2eb04ae0b3e6a044eda2bb225349c45f0dcbe408a48b38d5521484ae6181.pdf
	f6f033b11e959dfe8616a98f18268f707fbbd946a73024908bc69337b2750694.pdf
	b8727691e492dc0851336cb5e98c12e904e25ee36a912456a93d15cf338a1b5c.pdf
	2d78511ebb7aa71e1ee4eb0e173005969656192516f17af4ed5cdbd3e962ed77.pdf

