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RESUMEN

El proposito de la investigacion fue evaluar la eficacia del programa educativo “Protege tu
futuro” para prevenir el embarazo no planificado en estudiantes de 4to y 5to de secundaria de
la I.LE. N.° 5033 Las 200 Millas, Callao, 2025. Se desarrollé bajo un enfoque cuantitativo, de
tipo aplicado, con un disefo cuasiexperimental de un solo grupo con medicion antes y después
de la intervencion. La muestra estuvo integrada por 125 alumnos elegidos a través muestreo
probabilistico simple. Para la obtencion de datos se utilizO un cuestionario previamente
validado y con adecuada confiabilidad, el cual midié percepcion, actitudes y practicas. El
analisis estadistico inferencial se hizo con la prueba no paramétrica de rangos con signo de
Wilcoxon, encontrandose diferencias estadisticamente significativas entre el pretest y el postest
en todas las dimensiones (p = 0,000), observandose incrementos sustanciales en los niveles
altos de percepcion, actitudes y practicas preventivas. Se concluye que el programa educativo
fue efectivo, logrando fortalecer conocimientos, actitudes favorables y conductas preventivas

frente al embarazo no planificado en los estudiantes evaluados.

Palabras clave: prevencion, planificacion, salud, sexualidad.



ABSTRACT

The purpose of the research was to evaluate the effectiveness of the educational program
“Protect your future” to prevent unplanned pregnancy in 4th and 5th grade high school students
of the LE. N° 5033 Las 200 Millas, Callao, 2025. It was developed under a quantitative
approach, of applied type, with a quasi-experimental design of a single group with measurement
before and after the intervention. The sample consisted of 125 students chosen through simple
probability sampling. To obtain data, a previously validated questionnaire was used with
adequate reliability, which measured perception, attitudes and practices. The inferential
statistical analysis was done with the non-parametric Wilcoxon signed rank test, finding
statistically significant differences between the pretest and the posttest in all dimensions (p =
0.000), observing substantial increases in high levels of perception, attitudes and preventive
practices. It is concluded that the educational program was effective, managing to strengthen
knowledge, favorable attitudes and preventive behaviors against unplanned pregnancy in the

evaluated students.

Keywords: prevention, planning, health, sexuality.



INTRODUCCION

La prevencion del embarazo no planificado en la adolescencia constituye un tema
prioritario de salud publica, debido a sus implicancias fisicas, emocionales, sociales y
educativas en los estudiantes de nivel secundario. En el contexto escolar, el fortalecimiento de
la percepcion, las actitudes y las précticas preventivas resulta fundamental para promover
decisiones responsables y coherentes con el proyecto de vida de los adolescentes. Por ello, los
programas educativos orientados a la educacion sexual integral cumplen un rol clave en la

formacion de conocimientos, valores y conductas protectoras frente a esta problematica.

La presente investigacion se desplegd con el propdsito de determinar la efectividad del
programa educativo “Protege tu futuro” en estudiantes de 4.° y 5.° afo de secundaria de la
Instituciéon Educativa N° 5033 Las 200 Millas, Callao, durante el afio 2025, evaluando su

impacto en los niveles de percepcion, actitudes y practicas frente al embarazo no planificado.

La investigacion se organiza en cinco partes. En el primer capitulo se plantea la situacion
problematica, la formulacidn del problema, los objetivos, la justificacion y las limitaciones de
la exploracion. El segundo capitulo trata de los antecedentes, marco teorico e hipdtesis. En el
capitulo III se detalla el marco metodologico, el enfoque, tipo y disefio de la exploracion, la
poblacioén, muestra, técnicas, instrumentos y las consideraciones éticas. En el capitulo IV se
exponen las respuestas halladas, tanto descriptivos como inferenciales, y su andlisis y discusion.

Finalmente, el 5to capitulo integra las conclusiones y recomendaciones del trabajo.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

El embarazo en adolescentes es considerado por organismos internacionales como un
problema de salud publica que compromete el desarrollo integral de millones de jovenes. Segun
el UNFPA, hay mas de 1.800 millones de adolescentes, que constituyen mas del 16 % de la
poblacion mundial, y que afrontan barreras estructurales para ejercer sus derechos sexuales y
reproductivos, como normas sociales represivas, obstaculos institucionales y discriminacion
cultural.! La falta de acceso a informacién clara, cientifica y adaptada a sus realidades
contribuye a la vulnerabilidad frente a embarazos no planificados, abortos inseguros e
infecciones de transmision sexual.> Desde el enfoque del desarrollo humano de Erikson, el
embarazo en la adolescencia interrumpe la etapa de exploracion identitaria y genera conflictos
prematuros relacionados con la autonomia, la intimidad y la proyeccion de vida, afectando la

estabilidad emocional y social del individuo.?

En el Pertl, el embarazo en adolescentes continta siendo una preocupacion persistente,
sobre todo en sectores con mayores carencias econémicas. Segiin datos recientes del Instituto
Nacional de Estadistica e Informéatica (INEI), el 12.6 % de las jovenes entre 15 y 19 afos ya
habian sido madres o estaban embarazadas hasta el afio 2023, con una mayor incidencia en
zonas urbano-marginales y rurales.* Las estadisticas de (ENDES) también revelan una
tendencia sostenida de embarazos en edades tempranas, alcanzando un 17.1 % en areas rurales
durante el mismo periodo. Esta realidad no solo compromete la salud de las adolescentes, sino
que también tiene implicancias profundas en el abandono escolar, el incremento de la pobreza
intergeneracional y la restriccion de oportunidades educativas y laborales.” Desde el modelo
ecoldgico de Bronfenbrenner, estas cifras evidencian como el entorno microsocial (familia,
escuela, comunidad) y macrosocial (politicas publicas, valores culturales) incide directamente

en las decisiones sexuales de los adolescentes.®



Consecuentemente, el embarazo adolescente es un fenémeno multicausal que
compromete profundamente el desarrollo personal, educativo y social de quienes lo
experimentan, especialmente en contextos vulnerables. Desde la perspectiva del desarrollo
psicosocial de Erikson, las adolescentes se encuentran en una etapa critica de construccion de
identidad, y la maternidad temprana interrumpe este proceso al imponer responsabilidades que
desbordan su madurez emocional, generando consecuencias como la desercién escolar, la

ansiedad o la exclusion social.’

Por su parte, el modelo ecologico de Bronfenbrenner permite entender que estas
situaciones no surgen de forma aislada, sino como resultado de interacciones entre factores del
entorno familiar, escolar, comunitario y cultural. En este marco, la falta de educacioén sexual
integral, la carencia de modelos positivos en el entorno inmediato y la escasa accesibilidad a
servicios de salud sexual inciden directamente en las elecciones de los jovenes.® Asimismo,
desde la teoria del aprendizaje social de Bandura, se explica que muchas conductas de riesgo
son adquiridas por observacion e imitacion, reforzadas por la ausencia de limites claros o por
contextos donde el embarazo temprano se ha normalizado. Por ello, abordar esta problematica
requiere no solo intervenciones educativas, sino también una comprension profunda de los

sistemas que rodean al adolescente y condicionan sus elecciones.’

El Callao, por su ubicacion costera y sus marcadas desigualdades sociales, presenta uno
de los indices mas preocupantes de embarazo adolescente en zonas urbanas del pais. Factores
como la pobreza, la violencia familiar, la baja escolaridad de los padres y la falta de servicios
de salud accesibles y amigables con los jovenes configuran un contexto de alta vulnerabilidad.
A pesar de los esfuerzos del Ministerio de Salud y algunas ONGs para implementar charlas
informativas y estrategias de prevencion, muchas adolescentes no reciben educacion sexual

integral oportuna ni cuentan con el acompafiamiento emocional necesario. Los embarazos no



planificados en esta etapa conllevan importantes riesgos fisicos como preeclampsia o partos

prematuros y consecuencias emocionales como ansiedad, depresion y aislamiento social.

La Institucion Educativa (I.E.) N°5033 “Las 200 Millas”, ubicada en una zona urbana
del Callao, evidencia esta problematica de forma concreta. En los ultimos afios, ha crecido el
numero de embarazos adolescentes entre estudiantes de secundaria, lo que ha preocupado a la
comunidad pedagdgica. A pesar de que se han implementado intervenciones como el programa
"Protege tu Futuro", orientado a promover decisiones responsables y el uso correcto de métodos
anticonceptivos, no existen aun evaluaciones sistematicas que midan su impacto real en las
percepciones, actitudes y practicas de los jovenes. Factores como la falta de personal
capacitado, el desinterés institucional o la escasa contextualizacion cultural del material
educativo dificultan la efectividad del programa. Por tanto, es indispensable analizar si dicha
intervencion manifiesta debidamente a las necesidades de los estudiantes y si contribuye a
reducir los embarazos no planificados, entendiendo el fendmeno como un resultado multicausal

que debe abordarse desde un enfoque integral y preventivo, con base en evidencia.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(Cual es la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en estudiantes de

secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025?

1.2.2. Problemas especificos

1) (Cual es la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de
percepcion en estudiantes de secundaria de la .LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025?

2) (Cudl es la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de

actitudes en estudiantes de secundaria de la I.E. N°5033 Las 200 Millas, 2025?



3) (Cudl es la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de

practicas en estudiantes de secundaria de la [.E. N°5033 Las 200 Millas, 20257

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en estudiantes de

secundaria de la I.E. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

1.3.2. Objetivos especificos

1) Determinar la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de
percepcion en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

2) Evaluar la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de
actitudes en estudiantes de secundaria de la I.E. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

3) Determinar la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de

practicas en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica

Esta exploracion se baso en el requerimiento de comprender mejor las teorias educativas
y del comportamiento adolescente que explican la efectividad de los programas llamados
“Protege tu futuro”. Esto ayudé a que los adolescentes mejoren su conocimiento, sus actitudes
y sus practicas de 4to y 5to afio de secundaria. Ademas, fomentd la creacion de una base
cientifica para llevar a cabo investigaciones en otros entornos institucionales. Por lo tanto, los
resultados ayudaron a crear estrategias para apoyar a los adolescentes en la planificacion
familiar y prevenir embarazos a una edad temprana. Esto se logré mediante la capacitacion de

personal en areas como obstetricia y otras disciplinas médicas.



Asimismo, el estudio profundizé la comprension sobre salud reproductiva, sexual y
también lo relacionado con la preparacion y desarrollo fisiologico del adolescente ante la
concepcion. Esto motivado por el desarrollo anatémico y funcional de pelvis, utero y otros
organos, sumando la funcionalidad endocrinologica cuya regulacion en esta etapa de la vida

sigue afectando periodicidad de ciclos menstruales, ovulacion y equilibro hormonal. '

1.4.2. Metodologica

En cuanto a la metodologia, se utilizdo un enfoque cuasiexperimental para recolectar
datos con un instrumento que se aplicard en un pretest y un post test. La unidad de analisis fue
los jovenes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas. Este instrumento para recoger
informacion tuvo 4 segmentos. La primera se centré en las variables sociodemograficas. La
segunda incluy6 preguntas sobre conocimientos (20 items). Ademas, la tercera se enfocd en

actitudes (13 items); y, la cuarta, en practicas (4 items).

1.4.3. Practica

Como indica la FIGO, muchas jovenes no tienen acceso a la informacion o educacion

. . . l] . .
requerida para elecciones seguras sobre su salud sexual y reproductiva.”” En ese mismo sentido,
la UNESCO, alerta que en los paises con alta pobreza hay analfabetismo y desconocimiento

sobre educacion sexual, cambios hormonales femeninos, pubertad, entre otros.'?

Segtn el Colegio de Obstetras del Peru, la Ley N° 27853, en su articulo 6, indica que
los obstetras, como parte del mecanismo de salud, deben realizar actividades preventivas y de
promocion, lo que incluye la educacion sexual para disminuir el peligro de gestacion no

deseadas.

Es asi como, considerando esta problemadtica, se llevd a cabo un programa educativo
titulado “Protege tu Futuro” en la L.LE. N°5033 “Las 200 Millas”, dirigido a estudiantes de

secundaria. Esta intervencion tuvo como finalidad brindar herramientas informativas y



reflexivas sobre salud sexual, con especial énfasis en la prevencion del embarazo no planificado

en la adolescencia. Para medir el impacto del programa, se aplicaran un pretest y un post test

que permitieron evaluar las culturas, maneras y experiencias de los participantes antes y después

del desarrollo de las sesiones.

La presentacion se estructur6 en cuatro sesiones educativas, desarrolladas durante horas

de tutoria, las cuales abordaron los siguientes ejes tematicos:

1.

Sexualidad y adolescencia: Se introdujeron conceptos sobre sexualidad integral,
los cambios corporales, emocionales y sociales propios de la adolescencia, y la
importancia de reconocer la identidad sexual en un entorno de respeto y
autonomia.

Responsabilidad sexual y embarazo adolescente: Se promovi6 la reflexion sobre
el ejercicio de una sexualidad responsable, cuestionando mitos sociales y de
género, y se discutieron las consecuencias del embarazo no planificado en la
adolescencia, su relacion con el abandono escolar y la afectacion al proyecto de
vida.

Toma de decisiones y presion de pares: Se plantearon situaciones dilematicas
donde los estudiantes identificaron factores de riesgo y reforzaron habilidades
como la comunicacion asertiva, el respeto de limites personales y el
fortalecimiento del autocuidado.

Métodos anticonceptivos y prevencion de ITS: Se explico el uso adecuado de
métodos de proteccion como el preservativo, métodos hormonales, el DIU y la
abstinencia, utilizando recursos didacticos como cartulinas, fichas informativas

y materiales visuales para facilitar la comprension y participacion.



El objetivo fundamental del programa fue brindar a los adolescentes informacion clara
y accesible, lo q deja elegir conscientemente respecto a su salud sexual, fomentando el didlogo
en sus familias y el acceso a servicios de orientacion. A través de este programa se fortalecera
también el rol preventivo del profesional de salud y se aportd al desarrollo de una cultura de

autocuidado y responsabilidad en la comunidad educativa.

1.5. Delimitacion de la investigacion

1.5.1. Temporal

La exploracion actual se efectuard en septiembre del 2025.

1.5.2. Espacial

Fl estudio se efectuara exclusivamente en la Institucion Educativa N°5033 Las 200

Millas, ubicada el Callao.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Esta exploracion se centrard en los alumnos de secundaria de la I.LE. N°5033 “Las 200
Millas”. La unidad de analisis se centrard en los alumnos de dicho grado, quienes participaron

en la aplicacion del programa educativo “Protege tu Futuro”.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

2.1.1. Internacionales

Castro et al. en 2023, hicieron una indagacion titulada “Efectividad de las
intervenciones educativas en la prevencion del embarazo adolescente en América del Sur: una
revision sistemdtica”. Se realiz6 un estudio completo de la literatura para encontrar cambios en
las culturas, Las actitudes y conductas de jovenes entre 12 y 19 afios frente a la eficacia de los
programas educativos orientados a prevenir el embarazo adolescente en América del Sur fueron
analizadas a partir de 16 investigaciones publicadas entre 2011 y 2020 que efectuaron con los
criterios establecidos. La mayor parte de los estudios se desarroll6 en Pert y utiliz6 un disefio
cuasiexperimental. En conjunto, participaron 1,131 jovenes, promedio de 14 + 1,16 afios. Las
respuestas revelaron un incremento significativo en el conocimiento relacionado con el
bienestar sexual y reproductiva, la prevencion de la gestacion y el uso adecuado de métodos
anticonceptivos tras la aplicacion de las intervenciones. De igual manera, se vieron cambios
positivos en las percepciones y disposiciones de los jovenes respecto a los programas
educativos preventivos. En sintesis, la evidencia protege la seguridad de las habilidades

educativas efectuadas para reducir el embarazo adolescente en el contexto sudamericano.'?

Diaz y Herencia en 2022, realizaron un trabajo titulado “Programa educativo
“Hablando Claro” sobre salud sexual y reproductiva y su efecto en el nivel de conocimiento
de los adolescentes de cuarto y quinto afio de secundaria de la I.LE.P. Bryce y la I.LE.P. El Buen
Maestro, diciembre 2021 — enero 2022”. Bajo la metodologia se llevd a cabo una investigacion
cuasi experimental, que dur6 mucho tiempo y fue hacia el futuro, en dos colegios privados de
Arequipa, Peru. Se seleccionaron 57 estudiantes de 4to y S5to afio de secundaria por
conveniencia, usando un muestreo no probabilistico. El objetivo de la intervencion fue mejorar
la comprension de la salud sexual y reproductiva usando el programa de educacién "Hablando

claro". Se dio un cuestionario estandar antes y después de la sesion para medir cudnto



comprendieron los participantes. Las respuestas mostraron que el conocimiento de los
estudiantes aumento significativamente tras la intervencion educativa. La nota promedio en el
pretest fue de 9.52 y en el postest de 17.92, una diferencia significativa. La evaluacién
estadistica, a través de la prueba de Kolmogorov y la prueba no paramétrica de Friedman,
confirmd que la mediacion educativa influy6 favorablemente en el acrecentamiento del saber
sobre salud instintivo y reproductiva en los jovenes.'*

Rondén et al. en 2022, realizaron un trabajo titulado “Intervencion educativa sobre
embarazo en la adolescencia”. El método consisti6 en una prueba de intervencioén en la
comunidad para adolescentes de un vecindario especifico y se hizo una investigacion
experimental. El grupo de estudio incluyo6 a 133 adolescentes de 12 a 19 afios. Se seleccionaron
91 personas de manera aleatoria que cumplieron con los requisitos de eleccion. Se usaron
variables como la edad, el sexo, la edad adecuada para empezar la actividad sexual, los métodos
anticonceptivos que se conocen y el saber comun sobre la gestacion temprana. Entre 49
adolescentes, el 53,8% mostrd un bajo conocimiento previo a la intervencion. La cantidad de
informacion sobre la gestacion temprana aumentd6 mucho posteriormente de la mediacion
educativa. Por ejemplo, 53 jovenes (58,2%) creyeron que la edad de 18 a 19 afos era correcta
para empezar a tener relaciones sexuales. Aunque 39 adolescentes (42,9%) creian que las
pastillas anticonceptivas eran la mejor opcion para su edad, la T de cobre era la técnica
anticonceptiva mas conocida entre 89 adolescentes (97,8%).'

Jacinto-Cardenas y Ruiz-Paloalto, en el afio 2022 en México, realizd un articulo
titulado “Efectividad de los programas de educacion sexual y reproductiva en los
adolescentes”, cuya meta fue sefialar y examinar articulos cientificos sobre salud sexual y
reproductiva desde el punto de vista educativo, realizando una revision completa de trabajos
académicos. La investigacion se realizd a través de una revision de articulos cientificos

publicados entre 2016 y 2019, en espafiol e inglés, utilizando fundamentos de la Biblioteca



Virtual en Salud. Se utilizaron criterios para incluir y excluir estudios, y al final se eligieron
ocho articulos que trataron sobre programas educativos de salud sexual y reproductiva para
adolescentes. Los resultados mostraron que esos programas ayudan mucho a mejorar el
conocimiento de los adolescentes, preparandolos para tomar elecciones entendidas y revolverse
situaciones relacionadas con su salud sexual. Se llegd a la conclusion de que estos programas
son utiles para aumentar la comprension sobre el tema. Se destacé la necesidad de hacer mas
investigaciones que incluyan mas a los hombres y que valoren el impacto duradero de estas
intervenciones a largo plazo.'®

Urgilés et al., en el aio 2022, hicieron una exploracion llamada “El embarazo no
planificado en adolescentes embarazadas, una vision desde Cuenca-Ecuador”. Con la meta de
establecer los elementos que afectan en el embarazo adolescente en los centros de salud y su
asociacion con los niveles de escolaridad. La investigacion se hizo en los hospitales, con un
enfoque cuantitativo, descriptivo-explicativo, bajo un disefo transaccional. La investigacion se
realizé entre enero y julio de 2020, con un ejemplar de 281 adolescentes embarazadas. Las
secuelas indicaron que el 40% de los casos eran embarazos no deseados, y que el 68% de las
adolescentes seguian en la secundaria. Se obtuvo el desenlace de que la totalidad de las jovenes
embarazadas no tenian una buena planificacion familiar. Esto se vincula con la falta de
informacion o desconocimiento sobre instruccion sexual, lo que muestra la necesidad de
mejorar los programas educativos en salud reproductiva.'’
2.1.2. Nacionales

Acevedo y Condori, en el 2024 en Tacna, llevaron a cabo una investigacion titulada
“Programa ‘Todo tiene su tiempo’ para mejorar el nivel de conocimiento hacia la prevencion
del embarazo adolescente en estudiantes del nivel secundaria de la Institucion Educativa
Manuel Flores Calvo, de Tacna en el ario 2024, para medir qué tan efectivo es el programa

educativo para mejorar los conocimientos sobre prevencion de embarazo en jovenes. La



investigacion fue de enfoque cuantitativo, aplicada, de diseflo cuasiexperimental. La poblacion
fueron 208 estudiantes de secundaria, y se tomaron 136 estudiantes para la muestra. Se uso la
encuesta como técnica y el instrumento fue un interrogatorio usado durante de la intervencion
educativa. Las respuestas relevaron un aumento importante en el nivel de conocimiento: la
media general pas6 de 6.78 a 16.63 puntos. Ademas, se observaron mejoras en todos los grados
escolares, con efectos estadisticamente significativos (p<.05), sin diferencias significativas por
sexo ni por grado de estudios en el postest. Se concluy6 que el programa “Todo tiene su tiempo”
tuvo un efecto positivo y de gran magnitud (0.921) en la mejora del saber sobre prevencion de

la gestacion temprana en los alumnos participantes.'®

Carrasco, en el afio 2024 en Pimentel, hizo un estudio titulado “Efectividad de la
estrategia educativa de salud sexual para el conocimiento sobre prevencion del embarazo
adolescente en Institucion Educativa Monsefii-Chiclayo”, El objetivo fue evaluar como una
estrategia de educacion en salud sexual puede aumentar el conocimiento sobre cémo prevenir
el embarazo en adolescentes. La investigacion fue preexperimental, transversal y aplicada. La
muestra fue integrada por 48 jovenes se les hizo como técnica principal una pesquisa, cuyo
aumento fue un interrogatorio validado por juicio de tres técnicos y con una confiabilidad de
0.878 segun el Alfa de Cronbach. Las respuestas me mostraron que el promedio de
conocimientos aumento6 de 11.79 (£4.26) a 15.16 (£3.20) tras la intervencidn, con un valor p <
.0001, lo cual indico una diferencia estadisticamente significativa. Ademas, el analisis
multivariado reveld un coeficiente Ba de 0.62 con un intervalo de confianza del 95% entre 0.50
y 0.73, y un valor p < .001, confirmando la solidez de la asociacién incluso al controlar otras
variables. Se determin6 que la estrategia educativa utilizada fue eficaz para optimar el nivel de
saber sobre prevenciéon de embarazo en adolescentes de las instituciones educativas

evaluadas.'®



Vargas et al., en el afo 2023 en Juliaca, hicieron un andlisis denominado “Efecto de un
programa educativo de salud sexual y reproductiva en adolescentes”, el objetivo fue observar
como una mediacion pedagogica afecta en el saber sobre salud sexual y la gestacion en
escolares de cuarto y Sto afo de bachiller. La investigacion se llevo a cabo con un disefio
cuasiexperimental, a largo plazo y futuro, en una escuela secundaria en el distrito de Huatasani,
con una muestra de 57 escolares. Se us6 un cuestionario estructurado para recolectar datos, lo
que ayudo a medir los conocimientos antes y después de la intervencion. El andlisis estadistico
incluy6 pruebas descriptivas de tendencia central y dispersion, asi como pruebas inferenciales
como Kolmogorov y Friedman, con un nivel de confianza del 95%. Las respuestas mostraron
que el puntaje promedio de conocimientos aument6 de 9.52 a 17.92 puntos después del
programa. Se determind que la mediacion pedagdgica afecto positivamente en la fortificacion

de saber de la juventud sobre el bienestar sexual y reproductiva.?’

Sanchez y Gutiérrez, en el ano 2022 en Huancayo, efectuaron una publicacion titulada
“Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en estudiantes de secundaria de
colegios emblemdticos, Ica — 2021”, Con el fin de identificar la sociedad existente entre el
grado de informacion y el uso de técnicas de planificacion familiar en estudiantes de pentltimo
y ultimo grado de educacion media, se desarrolld una indagacion bajo una perspectiva
numérica. El trabajo presentd caracter seccional, descriptivo y de seguimiento anticipado,
aplicando un analisis correlacional de dos variables dentro de un esquema metodoldégico sin
manipulacion directa de factores. La muestra fueron 1,995 alumnos de tres instituciones
educativas representativas de la ciudad de Ica. Se selecciond una muestra de 323 alumnos
utilizando un muestreo probabilistico estratificado. Se uso una encuesta como técnica y un
interrogatorio aprobado por expertos como herramienta. Los resultados mostraron que el
53.56% de los estudiantes tenia un nivel de conocimiento "regular", el 26.93% "excelente" y el

19.50% "deficiente". EIl 18.9% del total dijo que us6 métodos anticonceptivos. El método



comun fue el preservativo (85.2%), después fue la anticoncepcion oral de emergencia (AOE)
(32.8%). Se hall6 asociacion significativa (p < .05) entre el nivel de comprension y el uso de
métodos anticonceptivos y entre éstas y variables como género y edad. Se determind que hay
una asociacion media entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos anticonceptivos, por
lo que se recomienda fortalecer la educacion sexual en las escuelas y mejorar los productos de

organizacion familiar desde el sector salud.?!

Salinas, en el afio 2021 en Tryjillo, desarrolld un estudio titulado “Patrones
tradicionales e informacion sobre educacion sexual en adolescentes embarazadas — LE N°
80821 César Abraham Vallejo Mendoza”, cuyo proposito fue Analizar de qué manera los
patrones arraigados y la desinformacion sobre educacion sexual afecta en la gestacion temprana
en jovenes de 3ro a Sto afo de bachillerato. La investigacion aplicé un enfoque mixto,
encuestas estructuradas para recolectar informacion acerca de libertades en materia de
sexualidad y reproduccion, enfermedades contagiosas por contacto intimo y alternativas para
la planificacion familiar. igualmente se llevaron a cabo entrevistas semiestructuradas. La
muestra incluyé a 19 adolescentes embarazadas, y se recolectaron datos entre septiembre y
noviembre de 2019, con ayuda del area de tutoria y desarrollo personal de la escuela. Los
resultados evidenciaron que, en muchos hogares, la sexualidad contintia siendo un tema tabu,
lo que impide una adecuada orientacion familiar. Ademas, mas del 50% de las adolescentes
iniciaron su vida sexual por presion de la pareja, y se identifico la negativa frecuente al uso del
preservativo por parte de los varones, bajo la justificacion de una menor sensibilidad. Se
concluy6 que tanto los patrones socioculturales como la desinformacion contribuyen de manera
significativa al embarazo precoz en este grupo de estudiantes.?

2.1.3. Locales
Garecia, en el afio 2024 en Lima, hizo un estudio llamado “Nivel de conocimiento y uso

de métodos anticonceptivos en adolescentes del 4to y 5to de la IEP Santo Domingo El



Predicador de febrero a diciembre 2023 ”, con el fin de establecer el entendimiento y el uso de
métodos anticonceptivos entre alumnos de 4to y Sto afio de bachiller de esa escuela. LA
investigacion adopté un enfoque cuantitativo, descriptivo, observacional, prospectivo y de corte
transversal. Se aplicd un cuestionario estructurado que evalu6 tres dimensiones: definicion,
importancia y tipos de métodos anticonceptivos, asi como la frecuencia de uso. Las respuestas
indicaron que el nivel de conocimiento medio fue el predominante tanto en la dimension
definicion (41%) como en la dimension importancia (50%), Mientras que en la tipologia
sobresalio el tipo alto con 54.5%. Sobre el uso de métodos anticonceptivos, el mas frecuente
fue el nivel medio (41%)), siendo el preservativo masculino el mas utilizado, principalmente por
hombres. Se estableci6é que el saber es medio, lo que demuestra que la informacion existente
no es suficiente para garantizar el uso adecuado y consciente de los métodos anticonceptivos

en los jovenes.?

Zambrano y Luna, en el afio 2023 en Lima, llevaron a cabo una investigacion titulada
“Efectividad de la intervencion educativa en el nivel de conocimiento sobre prevencion de
practicas sexuales riesgosas, en jovenes de una comunidad de Lamas, region San Martin —
20227, el objetivo fue valorar la seguridad de una mediacion pedagdgica liderada por
enfermeria para mejorar el conocimiento sobre prevencion de conductas sexuales de riesgo. La
investigacion fue de enfoque cuantitativo, disefio preexperimental, prospectivo y longitudinal.
La muestra fue compuesta por 63 jovenes, y se les hizo un interrogatorio de forma presencial
para la recogida de datos, respetando los protocolos de bioseguridad. La informacion
recolectada fue procesada mediante el software STATA version 16.0, generando tablas y
graficos de distribucion de frecuencias. Las respuestas revelaron que antes de la mediacion el
46% de los jovenes presentaban un nivel alto de conocimiento, cifra que se elevé al 100% tras

la aplicacion del programa educativo. Se determin6 que la intervencion educativa fue eficaz, ya



que aumento significativamente el nivel de conocimientos de los adolescentes sobre prevencion

de conductas sexuales de riesgo.?

Archi y Dominguez, en el afio 2023 en Lima, desarrollarén un estudio titulado
“Conocimiento y embarazo precoz en estudiantes de 5Sto de secundaria en un colegio de Lima-
Norte, 2023”, cuyo objetivo fue analizar la relacion entre el nivel de saber sobre técnicas de
control de la fertilidad y la incidencia del embarazo precoz en alumnos de 5to afio de bachiller.
La investigacion fue bdasica, descriptiva y correlacional, con un enfoque cualitativo en un
momento especifico. Se realizaron encuestas, pruebas de conocimiento y entrevistas mediante
formularios digitales. El grupo participante estuvo constituido por 74 alumnos, seleccionados
de un total de 200 mediante la aplicacion de un procedimiento de calculo estadistico. Las
respuestas mostraron que el 93.58% de los escolares presentaban un saber “alto” o “medio”
respecto a los métodos anticonceptivos, mientras que solo el 6.42% se ubicaba en un nivel
“bajo”. Se concluy6 que, a pesar del conocimiento existente, persisten factores como la ausencia
de politicas educativas estatales adecuadas y la escasa orientacion familiar, los cuales dificultan
una transmision efectiva de informacidon sobre salud sexual, contribuyendo asi al embarazo

precoz en adolescentes.?

Vélez, en el afio 2023 en Lima, hizo un estudio titulado “Intervencion educativa
‘Fortaleza’ en el conocimiento de la prevencion del embarazo en adolescentes en un hospital
publico de Lima — 2022”, cuya meta fue establecer la eficacia del programa educativo
“Fortaleza” en el incremento del conocimiento sobre prevencion de la gestacion en jovenes. La
investigacion fue de tipo experimental, con alcance descriptivo y de intervencion, empleando
un esquema preexperimental que contempld evaluacion previa y posterior a la aplicacion del
programas. La muestra fue de 30 gestantes jovenes que acudian a un hospital publico de Lima.
La intervencion educativa durd 12 sesiones. Los resultados mostraron que el nivel de

conocimiento aumento, ya que el promedio del pretest fue de 10.867 y en el postest de 15.900,



para una diferencia de 5.033 puntos. Se concluy6 que la estrategia formativa “Fortaleza” resulto
eficaz al incrementar el aprendizaje orientado a la prevencion en temas de bienestar sexual y
reproductivo, por lo que se sugiere su uso continuo para auxiliar al progreso integral de los

adolescentes y disminuir los embarazos tempranos.?®

Gaona y Llanos, en el 2022 en Lima, realizo un estudio titulado “Nivel de conocimiento
sobre la prevencion del embarazo en tiempos de pandemia en adolescentes del 5° grado de
secundaria de la Institucion Educativa N° 5168 Rosa Luz, setiembre 2022, el objetivo fue
conocer cuanto sabian los adolescentes sobre la prevencion del embarazo durante la pandemia.
La investigacion se desarrolld bajo una perspectiva numérica, empleando un esquema
metodoldgico de corte seccional y sin manipulacién de variables, y se aplicod un interrogatorio
a estudiantes de quinto de secundaria para medir su conocimiento. Los hallazgos mostraron que
cerca de la mitad presentaba bajo nivel de informacién sobre prevencion del embarazo, asi
como escaso conocimiento sobre el tema en general y sobre métodos anticonceptivos. Se
concluyd que, durante la pandemia, la formacion en educacion sexual fue insuficiente,

evidenciando la necesidad de reforzarla incluso en contextos de emergencia sanitaria.?’

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Programa educativo “Protege tu futuro”

2.2.1.1. Descripcion

El programa pedagogico “Protege tu futuro” es una proposicion dirigida a discipulos de
4.°y 5.° afio de bachiller que tiene como proposito la prevencién de embarazos no deseados en
adolescentes mediante una estrategia educativa que se basa en la Educacion Sexual Integral
(ESI). Este programa alienta el progreso de competencias cognitivas, emocionales y sociales
que dejen a los estudiantes ejercer su sexualidad de forma informada, responsable y libre de

violencia. Ademas, la intervencién reconoce el contexto social, familiar y escolar de los



adolescentes, asi como su capacidad de agencia para adoptar elecciones responsables respecto
a su bienestar intimo y capacidad reproductiva, garantizando un espacio seguro y participativo

en el proceso formativo.?®

2.2.1.2. Objetivos del programa

El programa tiene como meta ayudar a la reduccion del embarazo adolescente a través
del fortalecimiento de tres dimensiones fundamentales: conocimientos, actitudes y practicas.

Dentro de los objetivos especificos se incluyen:

a) Fomentar el saber acerca de los derechos sexuales y reproductivos

b) Promover actitudes favorables hacia la postergacion de la iniciacion sexual y el
uso de métodos anticoncepcional modernos.

¢) Desarrollar practicas de autocuidado y prevencion frente a gestiones sexuales

de riesgo.

La estructura pedagogica se centra en sesiones dindmicas que utilizan el didlogo, la

reflexion critica y el trabajo colaborativo como mecanismos de aprendizaje significativos.”®

2.2.1.3. Contenidos tematicos del programa

Los contenidos del programa “Protege tu futuro” se organizan en torno a siete
componentes pedagogicos fundamentales, disefiados para fortalecer las capacidades cognitivas,
actitudinales y conductuales en la poblacién juvenil en relacion con su bienestar en materia de

sexualidad y reproduccion.

Autoestima y derechos sexuales y reproductivos: Este componente promueve el
crecimiento de la autoestima en los adolescentes y el reconocimiento de sus derechos sexuales

y reproductivos. A través de este eje, se busca que los estudiantes valoren su cuerpo,



comprendan su autonomia y ejerzan su derecho a elegir sobre su vida sexual con

responsabilidad y respeto a su integridad fisica y emocional.?’

Toma de decisiones y proyecto de vida: Aqui se fortifica el aporte de los adolescentes
para tomar decisiones reflexivas, enteradas y alineadas con sus objetivos personales. El énfasis
estd en la edificacion de un plan de vida que contenga metas educativas, profesionales y

afectivas, como una herramienta protectora frente a embarazos no planificados.*

Comunicacion asertiva y manejo de conflictos: Este componente busca desarrollar
habilidades comunicativas que permitan a los adolescentes expresar sus ideas, emociones y
limites con claridad y respeto. Ademads, se promueve la resolucion pacifica de conflictos en sus

relaciones interpersonales, favoreciendo un entorno afectivo seguro y libre de violencia.’!

Resistencia a la presion de pares: Se orienta a dotar a los estudiantes de herramientas
para identificar, analizar y rechazar presiones externas que los impulsen a conductas sexuales
de riesgo. La presion social, particularmente en grupos de pares, es un factor determinante en

la toma de decisiones, por lo que se trabaja la autonomia personal como eje de proteccion.>

Postergacion del inicio sexual: Este eje fomenta el desarrollo de criterios personales
para posponer el inicio de las relaciones sexuales, promoviendo una vision integral del bienestar
adolescente. Se argumenta desde la salud fisica, emocional y el contexto social, sefialando los

beneficios de esperar hasta contar con madurez y condiciones adecuadas.>>

Prevencion de infecciones de transmision sexual (ITS): Se ofrece informacion clara
y actual sobre las ITS, incluyendo cémo se transmiten, los sintomas, las consecuencias y las
formas de prevenirlas. Se hace especial énfasis en el buen uso del condén masculino y

femenino, asi como en la importancia del acceso a servicios de salud sexual y reproductiva.®?



Métodos anticonceptivos modernos: Este componente brinda informacion cientifica
sobre los diferentes métodos anticonceptivos modernos disponibles, su eficacia, forma de uso
y acceso. Se orienta a derribar mitos y promover el uso informado de estos métodos como una

herramienta clave para prevenir embarazos no planificados.**

2.2.2. Educacion Sexual Integral (ESI)

2.2.2.1. Fundamentos de la ESI

Es una propuesta pedagodgica orientada a brindar informacion cientifica, ética y
adecuada al nivel de desarrollo de los estudiantes, con la finalidad de fortalecer su capacidad
para hacer decisiones libres, informadas y responsables sobre su sexualidad. Se sustenta en
principios de igualdad, derechos humanos, salud y bienestar, y busca articular dimensiones

cognitivas, afectivas y sociales del desarrollo sexual.®

La ESI no se reduce a la transferencia de conocimientos biologicos, sino que integra
valores, habilidades y actitudes que permitan a los adolescentes desenvolverse en su entorno
con respeto a si mismos y a los demads. Este enfoque permite reconocer la sexualidad como una
dimension esencial del ser humano, que requiere un tratamiento pedagogico integral para

contribuir al bienestar individual y colectivo, desde una perspectiva de derechos y equidad.>¢

2.2.2.2. ESI. como herramienta preventiva

Diversos estudios han demostrado que los programas basados en ESI ayudan a retardar
la actividad sexual, acrecentar el uso de anticonceptivos, reducir los embarazos en adolescentes
y promover relaciones mas justas y respetuosas. En este sentido, la ESI es un componente

esencial en la implementacion del programa “Protege tu futuro”, ya que brinda el marco



conceptual y practico para abordar la salud sexual y reproductiva desde una vista preventiva y

formativa.’’

2.2.2.3. Desarrollo de habilidades socioemocionales

Uno de los aportes mas relevantes de la ESI es su énfasis en mejorar habilidades sociales
y emocionales, como la autoestima, la empatia, la comunicacion clara y la capacidad de tomar
decisiones. Estas habilidades son importantes para que los joévenes puedan reconocer
situaciones de peligro, poner limites, resistir presiones y ejercer sus derechos sexuales de
manera responsable. Ademas, el trabajo en estas habilidades favorece la edificacion de vinculos

sociales fundamentados en la consideracion mutua y la igualdad y el consentimiento mutuo.*®

2.2.3. Teoria de la Autodeterminacion (SDT)

2.2.3.1. Fundamentos teoricos

La Teoria de la Autodeterminacion, desarrollada por Deci y Ryan, postula que la
conducta humana estd motivada por 3 penurias psicoldgicas capitales: autonomia, competencia
y relacion. La autonomia es la habilidad de hacer decisiones por uno mismo; la competencia
es la sensacion de que uno puede hacer bien las cosas; y la relacion es la penuria de sentirse
miembro de un equipo y conectado con los demds. Cuando se satisfacen estas necesidades, las
personas sienten una motivacion interna que ayuda a mantener el compromiso y la constancia

en comportamientos saludables.*

2.2.3.2. Aplicacion en contextos educativos

El uso de esta teoria en el ambito colegial permite entender por qué ciertos programas
educativos, como “Protege tu futuro”, pueden ser mas efectivos. Cuando los adolescentes

sienten que las decisiones sobre su sexualidad parten de su propia reflexion y no de



imposiciones externas, existe una mayor probabilidad de que adopten comportamientos
protectores sostenibles, como el uso consistente de preservativos o la postergacion del inicio
sexual. Ademas, el reconocimiento de sus propias competencias y el apoyo de sus vinculos

afectivos fortalecen su compromiso con la prevencion del embarazo no planificado.*

2.2.3.3. Relacion con la toma de decisiones sexuales

El modelo de autodeterminacion respalda la idea de que el desarrollo de la motivacion
interna en los adolescentes, para cuidar su salud sexual, es mas efectivo que los enfoques
restrictivos o punitivos. Un programa educativo que promueve la autonomia y la
responsabilidad personal permite que el adolescente valore el conocimiento recibido y lo

transforme en decisiones practicas, alineadas con sus metas de vida y su proyecto personal.*!

2.2.4. Dimensiones de la prevencion de embarazos no planificados

2.2.4.1. Percepcion

La dimensioén de percepcion hace referencia a la informacion que los adolescentes
adquieren o percibe sobre sexualidad, salud reproductiva, gestacion adolescente, ITS y
anticonceptivos. Este componente es esencial para que los estudiantes comprendan los
componentes de inseguridad, las derivaciones del embarazo temprano y las formas de
prevencion disponibles. La claridad conceptual y la precision cientifica de los contenidos son

fundamentales para que los jovenes logren escoger elecciones informadas y responsables.*?

Sexualidad
La sexualidad humana es un aspecto integral del individuo que incluye dimensiones

bioldgicas, psicologicas, sociales y culturales. Habla de sexo, género, orientacion sexual,



emociones, amor, reproduccion. Se muestra a lo largo de la vida e impacta como las personas
se comunican, se relacionan con otros y comprenden su propio cuerpo.*

Relaciones sexuales responsables

Las relaciones sexuales responsables son aquellas que se basan en el respeto mutuo, el
consentimiento libre y consciente, el cuidado del cuerpo propio y del otro, y la prevencion de
riesgos como gestacion no deseada o infecciones de transmision sexual. Implican también el
uso adecuado de métodos anticonceptivos y una comunicacion clara entre las personas
involucradas.*

Embarazo

Es el proceso organico mediante el cual una mujer lleva en su ttero un embrion o feto
en desarrollo, respuesta de la fecundacion del 6vulo por un espermatozoide. Este periodo, que
suele durar aproximadamente 40 semanas, conlleva importantes cambios fisicos, emocionales

y hormonales, y culmina con el parto.**

Embarazo adolescente

Es aquel que ocurre en mujeres menores de 20 afios. Esta situacion conlleva riesgos para
la salud materna y neonatal y tiene importantes consecuencias sociales, como el abandono o la
interrupcion de la escolaridad, dificultades econdmicas, y una menor preparacion emocional
para asumir la maternidad.*

Inicio de las relaciones sexuales

El inicio de las relaciones sexuales debe ser una eleccion personal, informada y
consciente, tomada con madurez emocional y conocimiento sobre las implicancias fisicas,
emocionales y sociales que conlleva. Es fundamental que se dé dentro de un contexto de

respeto, consentimiento mutuo y responsabilidad.®’



Ciclo menstrual

El ciclo menstrual es un asunto que sucede en las mujeres, generalmente cada 28 dias,
aunque puede cambiar. Involucra cambios hormonales que preparan el cuerpo para un posible
embarazo. Se compone de diferentes fases: la menstruacion, la fase folicular, la ovulacién y la

fase lutea. Si no hay fecundacion, el endometrio se desprende y se inicia un nuevo ciclo.*

Cambios fisiolégicos en la pubertad

Durante la pubertad, el cuerpo experimenta transformaciones fisicas y hormonales
importantes. En las nifias, se presentan cambios como el progreso de los senos, El vello pubico
y axilar, la lera regla y el estiron. En los chicos crecen los testiculos y el pene, el cambio de
1,46

voz, y también el desarrollo de vello corpora

Prevencion de un embarazo no planificado

Para evitar un embarazo no planeado, es importante tener una buena educacion sexual,
usar correctamente los métodos anticonceptivos y mejorar la comunicacion entre adolescentes,
padres y profesionales de la salud. También incluye pensar sobre el proyecto de vida y como

tomar decisiones con informacion adecuada.**

Método anticonceptivo

Un método anticonceptivo es una herramienta utilizada para evitar el embarazo durante
las relaciones sexuales. Existen distintos tipos, como los de barrera (condén), hormonales
(pastillas, inyecciones), intrauterinos (DIU), y quirtrgicos (ligadura de trompas o vasectomia),
cada uno con diferentes mecanismos y niveles de eficacia.*’ Se clasifican de la siguiente

mancra:

Condon masculino



Es una manera anticonceptiva de barrera que radica en una cubierta fina, usualmente
elaborada de latex o poliuretano, que se coloca en el pene en ereccion antes del acto sexual. Su
objetivo es bloquear el paso del semen a la vagina y, por lo tanto, prevenir la fertilizacion.
También ayuda a prevenir infecciones de transmision sexual (ITS) y disminuye el riesgo de
embarazos no deseados, por lo que es uno de los métodos mas recomendados, especialmente

en relaciones ocasionales o sin pareja estable.*’

Condon femenino

El condon femenil es una cubierta de latex o nitrilo que se inserta dentro de la vagina
antes del acto sexual, cubriendo las paredes vaginales y el cuello uterino. Actlla como una
barrera que impide que el esperma entre en el utero. Aunque es menos comun que el condon
masculino, ofrece proteccion similar cara a embarazos no planificados y enfermedades de
transmision sexual. Es una alternativa til para mujeres que desean tener control sobre su

proteccion.’

Pastillas anticonceptivas

Las pastillas anticonceptivas son medicamentos hormonales que se toman diariamente
y que contienen estrogeno y progestina, o solo progestina. Actlian impidiendo la ovulacion, es
decir, evitan que el ovario libere un 6vulo. También espesan el moco cervical, dificultando el
paso de los espermatozoides. Su efectividad es alta si se toman correctamente, pero requieren

disciplina diaria. No protegen contra enfermedades de transmision sexual.*’

Inyeccion anticonceptiva

Es un método hormonal que se aplica mediante una inyeccién en el musculo,

normalmente cada 1 o 3 meses, seglin el tipo. Contiene hormonas que impiden la ovulacién y



cambian el moco cervical, lo que hace mas dificil que los espermatozoides pasen. Es eficaz si
se aplica puntualmente y es una buena opcidn para quienes no desean tomar una pastilla todos

los dias. No protege contra ITS.*

Implante subdérmico

El implante subdérmico es una varilla pequefia y flexible que se coloca debajo de la piel
del brazo, liberando una hormona (progestina) de forma continua durante un periodo de 3 a 5
aflos, segun el tipo. Evita la ovulacion y espesa el moco cervical. Es uno de los métodos mas
eficaces y de larga duracion. Requiere colocacion y retiro por personal médico capacitado, y no

protege contra infecciones de transmision sexual.*’

Dispositivo Intrauterino (DIU)

El DIU es un dispositivo con forma de "T" que se pone en el utero por un profesional
de la salud. Puede ser de cobre (sin hormonas) o hormonal (libera progestina). El DIU de cobre
crea un ambiente desfavorable para los espermatozoides, mientras que el DIU hormonal impide
la ovulacion y hace mas espeso el moco cervical. Su efectividad es alta y su duracioén puede

variar entre 3 a 10 afios, seglin el tipo. No protege contra ITS. #’

Parche anticonceptivo

Es un adhesivo que se pone sobre la piel (en el abdomen, brazo, espalda o glateo) y
libera hormonas similares a las de las pastillas. Se cambia una vez por semana durante tres
semanas, y se descansa la cuarta. Previene la ovulacion y modifica el moco cervical. Es una
opcion practica para quienes olvidan tomar pastillas diariamente. Tampoco ofrece proteccion

contra ITS. %’

Anillo vaginal



Es un método hormonal en signo de aro flexible que se introduce en la vagina una vez
al mes. Libera estrégeno y progestina, previniendo la ovulacion y alterando el moco cervical.
Se deja colocado durante tres semanas y se retira la cuarta. Su uso es comodo y discreto, con

eficacia similar a las pastillas. No resguarda de ITS. 4’

Pildora de emergencia

La pastilla del dia siguiente es un anticonceptivo de emergencia que se usa después de
tener relaciones sexuales sin proteccion o si otro método falla (como si el condén se rompe).
Contiene una dosis alta de hormonas que retrasan o inhiben la ovulacion. No debe usarse como
método regular, ya que es menos eficaz que otros anticonceptivos y puede causar alteraciones

en el ciclo menstrual. No protege contra ITS. %’

Meétodos naturales

Los métodos naturales implican impedir las relaciones sexuales durante los dias fértiles
del ciclo menstrual (método del ritmo) o retirar el pene antes de eyacular (coito interrumpido).
Aunque no requieren medicamentos ni dispositivos, tienen alta probabilidad de fallos debido a

errores en el calculo del ciclo o falta de control. Ademas, no da amparo de ITS. %’

Esterilizacion quirurgica

La esterilizacion es un método definitivo. En las mujeres se realiza mediante la ligadura
de trompas, que impide que el 6vulo llegue al utero. En los hombres se 1lama vasectomia, que
bloquea los conductos por donde pasa el esperma. Ambos procedimientos son muy eficaces,
pero se recomiendan cuando ya no se desean hijos. No protegen contra ITS y deben ser

realizados por profesionales especializados. 4’

Proyecto de vida



Tener un proyecto de vida significa establecer metas personales, académicas,
profesionales y sociales a mediano y largo plazo. Este proyecto ayuda a orientar las decisiones

cotidianas, priorizar el bienestar y fortalecer la motivacion hacia el futuro.*®

2.2.4.2. Actitudes

Las actitudes comprenden las creencias, valoraciones y disposiciones personales que los
adolescentes desarrollan frente a su sexualidad. El programa ‘“Protege tu futuro” busca
promover actitudes positivas, como el respeto por uno mismo y por los demads, la valoracion
del autocuidado, y la aceptacion de la diversidad. Estas actitudes influyen directamente en la
disposicion de los adolescentes para practicar conductas preventivas y buscar apoyo cuando lo
requieren. Ademas, una actitud positiva hacia el uso de métodos anticonceptivos es un predictor

clave del comportamiento sexual responsable.*

Adolescencia

Es un periodo clave en la evolucién humana, ya que en este tiempo se producen
importantes cambios fisicos, emocionales y sociales. Es un momento en el que se consolida la
identidad personal, se definen valores y se toman decisiones que pueden marcar el futuro.
Ademas, es una etapa de aprendizaje y formacion en la que se necesita orientacion y
acompanamiento para tomar decisiones responsables sobre la sexualidad y otros aspectos de la

vida.®#

Relaciones sexuales precoces

Las relaciones sexuales en la adolescencia no deben ser considerado como algo anormal
si ocurre en un contexto de consentimiento, madurez y responsabilidad. Sin embargo, lo

preocupante es que muchas veces se da por presion social, desinformacion o falta de



orientacion, lo que puede llevar a efectos adversos como gestacion no deseada o infecciones de

transmision sexual. La clave esta en el saber, el respeto y la toma de decisiones informadas.>

Responsabilidad en las relaciones sexuales

En muchos casos, los adolescentes pueden involucrarse en relaciones sexuales sin
responsabilidad como resultado de la presion del grupo de pares o por imitacion de lo que
observan en su entorno. La necesidad de pertenecer, la falta de informacion adecuada y la
influencia de modelos erroneos pueden llevar a decisiones impulsivas. Por ello, es fundamental
fortalecer la autonomia personal y brindar educacion sexual basada en valores y conocimientos

cientificos.®

Virginidad

La virginidad es una construccion cultural que no deberia ser usada para juzgar el valor
o dignidad de una persona. La decision de iniciar la vida sexual debe ser personal, libre y
consciente, sin presiones ni prejuicios sociales. Malinterpretar o condenar a una mujer por esta
decision perpetiia estigmas y desigualdades de género que ya no tienen lugar en una sociedad

que promueve el respeto y la equidad.*’

2.2.4.3 Practicas

Las practicas se refieren a las conductas concretas que los adolescentes adoptan, tales
como el uso de preservativos, la consulta con profesionales de salud o el aplazamiento
voluntario del inicio de la vida sexual. Esta dimension representa el nivel mas observable de la
intervencion educativa y permite evaluar su efectividad real. La internalizacién de
conocimientos y el desarrollo de actitudes favorables se traducen en practicas seguras, que

protegen la salud fisica y emocional de los adolescentes.>



Proteccion durante las relaciones sexuales

La proteccion en las relaciones sexuales se refiere al uso de métodos que ayudan a evitar
gestacion no deseada y a disminuir el peligro de infecciones de transmision sexual (ITS). Entre
los més comunes se encuentran los preservativos, que son accesibles, eficaces y recomendados
en todo tipo de relacion sexual. Protegerse demuestra responsabilidad y cuidado tanto personal
como hacia la pareja, y es una practica clave dentro de una sexualidad saludable.”!

Uso de métodos anticonceptivos

Utilizar métodos anticonceptivos implica adoptar medidas preventivas para evitar un
embarazo durante las relaciones sexuales. Estos métodos pueden ser hormonales, de barrera,
intrauterinos, quirirgicos o naturales, y su eleccion debe estar basada en el conocimiento, la
orientacion profesional y las necesidades individuales. Usarlos correctamente permite ejercer

una sexualidad libre y segura, respetando los proyectos de vida personales y de pareja.>

Busqueda de informacion conforme a la vida sexual

Buscar informacion antes de la primera relacion sexual es una accion preventiva y
fundamental para tomar decisiones informadas. Implica conocer el funcionamiento del cuerpo,
los riesgos asociados a la actividad sexual, y las distintas opciones de anticoncepcion
disponibles. Contar con esta informacion, ya sea a través de profesionales de salud, docentes o
1

recursos confiables, ayuda a vivir la sexualidad con responsabilidad y autonomia.’

Entorno social y vida sexual

El entorno social, que incluye a los amigos, la familia, los medios de comunicacion y el
contexto cultural, tiene una fuerte influencia en el momento en que los adolescentes deciden
iniciar su vida sexual. Las presiones sociales, los modelos de conducta observados y los valores
predominantes pueden acelerar o retrasar esta decision. Reconocer dicha influencia permite a

los jovenes reflexionar y actuar con mayor libertad y criterio personal.*?



Educacion sexual y toma de decisiones

La educacion sexual es un proceso continuo que permite a las personas adquirir
conocimientos, actitudes y valores sobre la sexualidad, con el objetivo de tomar decisiones
libres y responsables. Una educacion adecuada brinda herramientas para protegerse, reconocer
los derechos sexuales y reproductivos, y fortalecer la autoestima frente a presiones externas.
Cuanto mas completa y temprana sea esta formacidon, mayores seran las probabilidades de evitar

embarazos no planificados y conductas de riesgo.>*

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipéotesis general
Hi: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra una efectividad significativa en

estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

HO: El programa educativo “Protege tu futuro” no tendra una efectividad significativa
en estudiantes de secundaria de la I.E. N°5033 Las 200 Millas, 2025.
2.3.2. Hipdtesis especificas

Hil: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra una efectividad significativa en

el nivel de percepcion en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

HO1: El programa educativo “Protege tu futuro” no tendra una efectividad significativa

en el nivel de percepcidn en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

Hi2: El programa educativo “Protege tu futuro” tendré una efectividad significativa en

el nivel de actitudes en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

HO02: El programa educativo “Protege tu futuro” no tendra una efectividad significativa

en el nivel de actitudes en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.



Hi3: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra una efectividad significativa en

el nivel de précticas en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.

HO03: El programa educativo “Protege tu futuro” no tendra una efectividad significativa

en el nivel de actitudes en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025.



CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Se uso el método hipotético-deductivo, que partié de hipotesis iniciales que luego fueron
contrastadas con los datos recogidos. Segiin Hernandez Sampieri, este método implica plantear
y probar hipdtesis, partiendo de preguntas iniciales significativas que guian la edificacion
tedrica, facilitando la evaluacion de la eficacia de intervenciones educativas en contextos
reales.”

3.2. Enfoque de la investigacion

La exploracion se situd hacia una orientacion cuantitativa, ya que se recolectaron y
examinaron datos numéricos con la finalidad de medir las variaciones producidas en las
percepciones, actitudes y précticas de prevencion con relacion con el embarazo no planificado,
Antes y después de la aplicacion del programa educativo. Segiin Hernandez et al. (2014), este
método se basa en medir variables en un contexto especifico, analizarlas estadisticamente y

llegar a conclusiones.>

3.3. Tipo de investigacion

El estudio fue practico, su objetivo principal fue ofrecer soluciones que se puedan
utilizar en escuelas concretas. Del mismo modo, se clasificé como explicativa, puesto que busco
indagar el efecto del programa “Protege tu Futuro” sobre la prevencion del embarazo no
planificado en estudiantes de nivel secundaria.>
3.4. Diseiio de la investigacion

Se empled un esbozo cuasiexperimental ya que con la implementacién del programa
“Protege tu futuro” se analizd su efectividad en la totalidad de la muestra precedente y
posteriormente de su estudio sin establecer la division de un conjunto experimental o de
inspeccion. De acuerdo con Herndndez Sampieri, este disefio permite analizar el efecto de una
intervencion sin alterar completamente las variables externas, garantizando un analisis

comparativo entre ambos grupos.>



3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion
Fue formada por 185 estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033 “Las 200 Millas”.

Bernal, en 2016, Defini6 la poblacion como el grupo de unidades con un mismo contexto que
se eligen para hacer un estudio especifico.’® En tal sentido la muestra estara compuesta de la

siguiente manera:

Tabla 1. Descripcion de la poblacion de estudio

Grado académico A B C D
4% afio 25 26 25 -
5% afio 28 24 29 28
Total 53 50 54 28

3.5.2. Muestra

Para el célculo de la muestra se considerd la siguiente expresion:

B N*xZi*pxq
n_ez*(N—1)+Z§*p*q

Donde:

N: Poblacién (185 alumnos)

Z: Parametro estadistico que depende el nivel de confianza (1.96)

p: Probabilidad que ocurra el evento estudiado (0.5)

q: Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado (0.5)

e: Error de estimacion maximo aceptado (0.05)



185 * 1.96% * 0.5 * 0.5

= = 125.08
0.052 x (185 —1) + 1.962 x 0.5 x 0.5

n

Esto significa que, para una poblacion de 185 personas, con un nivel de confianza del
95 % y un margen de error del 5 %, el tamafio de muestra requerida fue de 125 personas.
Hernéndez et al. en el afio 2014, definieron a la muestra como el subconjunto de individuos o
elementos establecidos dentro de una poblacion considerando mismas caracteristicas y numero

significativo para establecer el estudio.’® La muestra se ampar bajo los siguientes criterios:

Criterios de inclusion

1. Alumnos matriculados en cuarto y quinto grado de secundaria de la I.LE. N.° 5033
Las 200 Millas — 2025.

2. Estudiantes que acepten voluntariamente formar parte de la investigacion.

3. Participantes que entreguen el consentimiento informado debidamente firmado.

4. Escolares que concurran a la totalidad de las sesiones del programa formativo.

Criterios de exclusion

1. Alumnos que no cursen 4to ni 5to afio de secundaria de I.E. N°5033 Las 200 Millas-
2025.
2. Alumnos que cursen 4to y 5to ano de secundaria de I.LE. N°5033 Las 200 Millas-
2025, que no deseen participar.
3. Estudiantes que estén de licencia médica y fuera de la institucion durante el estudio.
3.5.3. Muestreo
Se abordd un muestreo probabilistico simple. Arias en 2021 se refieri6 a elegir al azar a
las personas de una poblacion, garantizando que todos tengan la misma oportunidad de ser
seleccionados. Es el método mas simple y objetivo. Se usa cuando la poblacion es similar y

facil de alcanzar.’’



Unidad de analisis: La unidad de anélisis estuvo formado por cada estudiante del 4to
y Sto afio de secundaria de la Institucion Educativa N°5033 “Las 200 Millas”, durante el periodo

comprendido de julio de lafio 2025.



3.6. Variables y operacionalizacion

Tabla 2. Operacionalizacion de variables

su sexualidad, destacando el rol de la
comunicacion, la autonomia y la presion
social. (Ver anexo 3)

Variables Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion Escala valorativa
Sexo Nominal a)  Masculino
b) Femenino
Edad Ordinal a) 15
Datos b) 16
sociodemograficos c) 17
Grado Nominal a) 4to
b) Sto
Pareja sexual actual Nominal a)  Sitengo
b) No tengo
a) 13
Edad de inicio de relaciones sexuales Nominal b) 14
c) 15
Actividad informativa El . d) 16
. programa  educativo
disefiada para que el que el | , futuro” e) 17
Variable programa consigue lograr protege - tu uror - se
. L ; . compone de 4 sesiones de — - —
independiente: | las modificaciones 45 minutos o/u. Se ofrecerd Sesion 1: Se presentar el taller, se aplicara el pretest
Programa anticipadas en el ) Conociéndome y para conocer el grado de conocimientos
. e . a las 125 colaboradoras . . . .
educativo conocimiento, las actitudes clegidas que cuenten con reflexionando sobre la | previos sobre salud sexual y reproductiva, y Nominal Bueno (>15)
“Protege tu y las conductas preventivas losg r?:quisi tos de sexualidad se iniciara con la reflexion sobre el Regular (10-14)
Futuro”. frente a riesgos en salud introduccién. (ver anexo 2). m_gmﬁcgdo dela sey_cuahqad, sus Malo (<9)
reproductiva. dimensiones y su vivencia en la
adolescencia. (Ver anexo 3)
Sesion 2: Mitos, Se abordaran mitos y creencias erroneas
género y embarazo en sobre sexualidad y género; luego se
la adolescencia visualizara una situacion ficticia de Nominal Bueno (49-65)
embarazo adolescente, fomentando la Regular (31-48)
reflexion sobre sus causas, consecuencias y Malo (13-30)
la importancia del proyecto de vida. (Ver
anexo 3)
Sesion 3: Se desarrollaran dilemas participativos para
Reflexionando sobre fomentar la empatia y se guiara al estudiante Bueno (10-12)
decisiones y empatia a identificar decisiones saludables respecto a Nominal Regular (8-9)

Malo (4-7)




Sesion 4: Métodos de Se explicaran los métodos anticonceptivos Nominal Bueno (10-12)
proteccion y cierre del | modernos y tradicionales, asi como practicas Regular (8-9)
modulo de proteccion frente a ITS. Se aplicara el Malo (4-7)
post test y se cerrara con reflexiones finales
(Ver anexo 3)
Variable Es el conjunto de acciones, | Se medird mediante un Percepcion ante el Sexualidad Nominal Bajo nivel de percepcion
dependiente: conocimientos, actitudes y | cuestionario con escala tipo embarazo no Embarazo adolescente Regular nivel de percepcion

Prevencion de
embarazo no
planificado.

habilidades que permiten a
una persona evitar un
embarazo no planificado a
través de  decisiones
informadas, practicas
seguras y el acceso a
servicios de salud sexual y
reproductiva.

Likert aplicado a
estudiantes del 4to y Sto
afo de secundaria,
abordando conocimientos,
actitudes y  practicas
preventivas.

planificado

Métodos anticonceptivos

Actitudes ante la
prevencion de
embarazo no
planificado

Sexualidad
Embarazo adolescente
Métodos anticonceptivos

Practicas de
prevencion de
embarazo no
planificado

Inicio de vida sexual
Uso de métodos anticonceptivos

Alto nivel de percepcion

Favorables
Desfavorables

Con riesgo
Sin riesgo




3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnicas

Se uso la técnica de la encuesta, aplicada de manera presente en formato fisico, en
las infraestructuras del establecimiento educativa. Se brindé una breve induccidon para
asegurar que los estudiantes comprendan adecuadamente cada item del instrumento.>®

Continuamente, se consider6 lo siguiente:

Se abord¢ la redaccion de una solicitud de permiso para ser enviado al renglon
directoral de la I.LE. N°5033 Las 200 Millas por medio de una participacion escrita que
tuvo como emisor la Escuela Profesional de Obstetricia de la Universidad Privada Norbert

Wiener.

Previo al estudio del programa educativo “Protege tu futuro” se les dot6 a los
alumnos de secundaria de la [.LE. N°5033 Las 500 Millas un instrumento de recoleccion
de informacion (pretest) referente a la prevencion de embarazo no planificado para
establecer el nivel de percepcion, actitudes y practicas. Consecuentemente, luego de
terminar el pretest se abordd una dindmica de integracion para la iniciacion de
presentacion visual correspondiente al programa, esta dindmica tuvo una duracion de 7 a

15 minutos.

La aplicacion del programa considerd los siguientes topicos: Sexualidad y
adolescencia, responsabilidad sexual y embarazo adolescente, toma de decisiones y
presion de pares, métodos anticonceptivos y prevencion de ITS; este, tuvo una duracion

de 2 horas por sesion.

Al terminar el programa, los investigadores proporcionaron a los alumnos de 4to
y Sto afio de la L.E. un postest, el cual fue el mismo que se usé en el pretest, de manera

que asi se determina si se tuvo un efecto o no sobre los participantes.



3.7.2. Descripcion

Instrumento:

El instrumento consistid en un cuestionario estructurado, validado por juicio de
expertos, formado por preguntas cerradas de opcion multiple y escala tipo Likert. Estuvo
dividido en tres segmentos relacionadas con el dimensionamiento: percepcion, actitudes
y practicas, relacionados con la sexualidad, embarazo adolescente y métodos
anticonceptivos. Cabe destacar que para las practicas se establecidé como parametros el

inicio de vida sexual y el uso de métodos anticonceptivos.

Secciéon 1: Datos Generales o sociodemograficos. Se consider6 los siguientes
items: grupo etario, género, grado, pareja sexual actual, tiempo de inicio de actividad

sexual.

Seccién 2: Percepcion sobre prevencion del embarazo no planificado. Para el
nivel de conocimiento sobre prevencion de embarazos no deseados, esta seccion estuvo

compuesta por 20 preguntas con opcion de respuesta multiple de méximo 4 opciones.

Seccion 3: Actitudes sobre prevencion del embarazo no planificado. Parra el
nivel de actitudes sobre embarazo no deseados, para su medicién se estructurd6 una
seccion de 13 item de escala Likert de 3 niveles (1: en desacuerdo; 2: indiferente; 3: de

acuerdo).

Seccion 4: Practicas sobre prevencion de embarazo no planificado. Para el
nivel de practicas sobre embarazo no deseados, esta seccion estuvo compuesta por 4 items
de escala Likert de 3 niveles (1: siempre; 2: a veces; 3: nunca)

3.7.3. Validacién
El instrumento de recoleccion de datos que se aplico en pretest y postest fue

sometido a validacién por juicio de expertos en el area de salud sexual, obstetricia,



medicina con grados académicos de magister o doctores. Esta validacion se hizo con 3
expertos para asegurar que sea clara, objetiva, tenga buena actitud, esté bien organizada,
sea suficiente, tenga una intencion clara, sea consistente, coherente, adecuada y util para

medir los niveles de conocimiento, actitudes y practicas. (ver anexo 5)

Tabla 3. Validacion de los instrumentos

Nombre del Especialidad y/o grado Opinion de
experto académico aplicabilidad
Arias Barandiaran ~ Maestria en salud publica y gestion Si aplicable
Dora Elena sanitaria
Chasquibol Chacon  Especialista en atencion obstétrica Si aplicable
Ruth Celia de la emergencia y cuidado critico.

Maestria en salud publica con
mencion en gestion hospitalaria.
Zavaleta Lujan Maestria en gestion directiva de Si aplicable

Jenny Elenisse instituciones en salud

3.7.4. Confiabilidad

Para evaluar la consistencia interna del cuestionario, se usé el factor alfa de
Cronbach en los items creados con las escalas mencionadas anteriormente. Se espero
obtener un valor que refleje un nivel aceptable de fiabilidad, lo cual permiti6 asegurar que
las preguntas sean coherentes entre si y midan de manera consistente los constructos
definidos en la investigacion.

3.8. Procedimiento y analisis de datos

Las resefias que se recogieron fueron anotadas a mano en hojas de Excel y luego
se analizaron con el programa estadistico SPSS version 29. Se hizo un analisis descriptivo
para caracterizar las respuestas y un analisis inferencial para verificar diferencias

significativas.



Inicialmente se dio la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov. En caso de
no normalidad, se utilizaron pruebas no paramétricas: la prueba de Wilcoxon para
confrontar las respuestas pretest y postest en el grupo experimental, y la prueba U de
Mann-Whitney para contrastar ambos grupos. El objetivo fue comprobar si el programa
genera un efecto significativo en las variables estudiadas.>
3.9. Aspectos éticos

Se cumplieron estrictamente las disposiciones éticas, priorizando el respeto a la

dignidad y derechos de los participantes.

No maleficencia: En primera instancia se solicitd al director de la I.LE. N°5033 Las
500 Millas el permiso para la aplicacion del estudio dejando en claro la notificacion

escrita del fin académico de este.

Consentimiento informado: Antes de ser incorporadas al estudio, se solicitd y obtuvo
el consentimiento informado de las participantes, explicandoles detalladamente los

objetivos, procedimientos, riesgos y beneficios de la investigacion.>

Privacidad y confidencialidad: Se garantiz6 la confidencialidad de la informacion
personal proporcionada por las colaboradoras, afirmando su manejo responsable y su uso

exclusivo con fines de investigacion aprobados.

Beneficencia y evitacion de la malversacion: Se procurd maximizar los bienes para
las colaboradoras y comprimir al minimo cualquier peligro potencial, garantizando que
las acciones del estudio no ocasionen dafios fisicos, emocionales o psicoldgicos

innecesarios.

Principio de equidad y justicia: Se asegurd que todas las participantes tengan igualdad
de oportunidades para ser incluidas en la investigacion, evitando toda forma de

discriminacion o explotacion.



Autonomia y sin conflicto de interés: Garantiz6 que la investigacion se desarrollara

de forma objetiva, sin ninguna influencia externa que pudiera manipular los resultados.

Revision ética: Antes de ser ejecutado, el proyecto fue revisado y aprobado por un
comité de ética, en cumplimiento de las leyes y regulaciones éticas nacionales e

internacionales.

Respeto a la libertad de cada uno: Se garantizo a las participantes la libertad de

abandonar la investigacion cuando quisieran sin sufrir consecuencias negativas.



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1. Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de los resultados

En primera instancia se presentan los resultados descriptivos relacionados con las
caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la LE.
N°5033 Las 500 Millas. En €1, se considero el grupo etario, género, grado académico, pareja
sexual actual (de tener) y edad de inicio de actividad sexual. En concreto, se presenta lo

siguiente:

Tabla 4. Datos generales o sociodemograficos de los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria

Caracteristica Escala Frecuencia (N)  Porcentaje (%)
Género Femenino 64 51,2
Masculino 61 48.8
Total 125 100,0
15 afios 22 17,6
Grupo etario 16 afios 61 48,8
17 anos 40 32,0
18 afios 2 1,6
Total 125 100,0
Grado académico 4to afio 49 39,2
5to afio 76 60,8
Total 125 100,0
Pareja sexual actual Si 30 24,0
No 95 76,0
Total 125 100,0
Sin inicio de relaciones sexuales 55 44,0
13 afios 11 8.8
Edad de inicio de 14 afios 11 8,8
actividad sexual 15 afios 10 8,0
16 afios 21 16,8

17 afios 17 13,6




Total 125 100,0

Interpretacion. En la tabla 4 se observa una distribucion por género relativamente
equilibrada, con un ligero predominio del sexo femenino (51,2%) frente al masculino (48,8%).
En cuanto al grupo etario, la mayor proporcion correspondio a estudiantes de 16 afios (48,8%),
seguida por quienes tenian 17 afos (32,0%), lo que evidencia que la muestra se concentro
principalmente en edades acordes al nivel educativo evaluado. Respecto al grado académico,
se identificd una mayor participacion de estudiantes de 5.° afio (60,8%) en comparacion con los
de 4.° ano (39,2%). En relacién con la pareja sexual actual, la mayoria de los estudiantes
manifestd no tenerla (76,0%), mientras que un 24,0% indic6é lo contrario. Finalmente, al
analizar la edad de inicio de la actividad sexual, se observo que el 44,0% refirié no haber
iniciado relaciones sexuales, y entre quienes si lo hicieron, el inicio se concentrd principalmente
entre los 16 y 17 afios, lo que sugiere un inicio progresivo y mayoritariamente tardio dentro del

rango de edades evaluado.

Tabla 5. Nivel de percepcion ante el embarazo no planificado en estudiantes de 4to y Sto afio de

secundaria
Nivel de percepcion Pretest Post test
Frecuencia (N) Porcentaje (%) Frecuencia (N) Porcentaje (%)
Bajo 49 39,2 10 8,0
Medio 54 43,2 47 37,6
Alto 22 17,6 68 54,4
Total 125 100,0 125 100,0

Interpretacion. Se evidencia cambios relevantes en el nivel de percepcion frente al
embarazo no planificado entre el pretest y el post test en los estudiantes evaluados. Antes de la
intervencion, influyé el nivel medio de percepcion (43,2%), seguido del nivel bajo (39,2%),

mientras que solo el 17,6% alcanz6 un nivel alto, lo que refleja una percepcion inicial limitada



en una proporcion considerable del grupo. En contraste, en el post test se observa un aumento
marcado del nivel alto, que alcanza al 54,4% de los estudiantes, acompanado de una reduccion
sustancial del nivel bajo hasta el 8,0%. El nivel medio, aunque disminuye, continua
representando un porcentaje significativo (37,6%). Estos resultados permiten inferir una mejora
notable en la percepcion de los estudiantes respecto al embarazo no planificado después de la
intervencion, evidenciando un desplazamiento progresivo desde niveles bajos hacia niveles méas

altos de percepcion.

Tabla 6. Nivel de actitudes ante el embarazo no planificado en estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria

Nivel de actitudes Pretest Post test

Frecuencia (N) Porcentaje (%) Frecuencia (N) Porcentaje (%)

Bajo 54 43,2 14 11,2
Medio 43 34,4 28 22,4
Alto 28 22,4 &3 66,4
Total 125 100,0 125 100,0

Interpretacion. En la tabla 6 se muestra la evolucion del nivel de actitudes frente al
embarazo no planificado en los estudiantes de 4.° y 5.° afio de secundaria. En la medicion inicial,
predomind el nivel bajo de actitudes (43,2%), seguido del nivel medio (34,4%), mientras que
solo el 22,4% mostré un nivel alto, lo que sugiere una disposicion actitudinal inicial poco
favorable en una parte importante de los estudiantes. Posteriormente, en el post test, se observa
un aumento sustancial del nivel alto, que alcanza al 66,4% de los participantes, acompafiado de
una disminucién marcada de los niveles bajo (11,2%) y medio (22,4%). Este cambio en la
distribucion evidencia una mejora clara en las actitudes de los estudiantes frente al embarazo
no planificado, reflejando una mayor disposicidon positiva y responsable tras la intervencion

aplicada.



Tabla 7. Nivel de practicas ante el embarazo no planificado en estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria

Nivel de actitudes Pretest Post test

Frecuencia (N) Porcentaje (%) Frecuencia (N) Porcentaje (%)

Bajo 27 38,57 5 7,14
Medio 19 27,14 6 8,57
Alto 24 34,28 59 84,28
Total 70 100,0 70 100,0

Interpretacion. La Tabla 7 muestra la variacion del nivel de précticas frente al embarazo
no planificado en los estudiantes evaluados, evidenciandose cambios sustanciales entre el
pretest y el post test. En la medicion inicial, se observo una distribucion heterogénea, con
predominio del nivel bajo (38,57%), seguido del nivel alto (34,28%) y del nivel medio
(27,14%), lo que refleja practicas preventivas poco consolidadas en una proporcion importante
del grupo. Sin embargo, en el post test se ve un incremento notable del nivel alto, que alcanza
el 84,28% de los estudiantes, acompafiado de una reduccion significativa de los niveles bajo
(7,14%) y medio (8,57%). Esta redistribucion evidencia una mejora marcada en las practicas
relacionadas con la prevencion del embarazo no planificado, lo que insintia un efecto favorable
de la intervencion en la adopcion de conductas més responsables y coherentes con el cuidado
de la salud sexual y reproductiva. Cabe destacar que para el andlisis del nivel de précticas se
consideraron solo los estudiantes que respondieron de manera afirmativa haber tenido

relaciones sexuales.

4.1.2. Prueba de hipotesis

Tomando en consideracion el comportamiento no paramétrico de las variables de
estudio analizados por medio de la prueba de normativa de Kolmogorov-Smirnov dada la
muestra superior a 50 participantes se procedi6 a utilizar la prueba de rangos con signo de

Wilcoxon siendo ésta una prueba estadistica que se utiliza para comparar dos mediciones



relacionadas realizadas sobre un mismo grupo de sujetos, con el proposito de determinar si

existen diferencias significativas en la mediana de una variable entre ambas mediciones.

Tabla 8. Efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de percepcion en estudiantes

de 4to y Sto afo de secundaria

N Rango Suma de Z Sig.
promedio rangos Asintdtica
(bilateral)
Rangos Oa ,000 ,000
negativos
Rangos 125b 34,98 1219,00
positivos -8,715b ,000
Empates Oc
Total 125

Nota: se expresa el nivel de percepcion-Post test-Nivel de percepcion-Pretest.

Interpretacion. Los resultados muestran que no se registraron rangos negativos, es decir, ningiin
estudiante present6 una disminucién en su nivel de percepcion en el post test respecto al pretest. Por el
contrario, se identificaron 125 rangos positivos, lo que indica que la totalidad de los participantes
evidencid una mejora en su nivel de percepcion después de la intervencion, con un rango promedio de
34,98 y una suma de rangos de 1219,00. Asimismo, no se observaron empates, lo que refuerza la
consistencia del cambio registrado. El estadistico Z obtenido fue de —8,715, con un nivel de significancia
asintotica bilateral de p = 0,000, valor inferior al umbral establecido (p < 0,05). En consecuencia, se
concluye que existen diferencias estadisticamente significativas entre el pretest y el post test,
confirmandose que el programa educativo tuvo un efecto positivo y significativo en el nivel de

percepcion de los estudiantes frente al embarazo no planificado.



Tabla 9. Efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de actitudes en estudiantes

de 4to y Sto afo de secundaria

N Rango Suma de V4 Sig.
promedio rangos Asintotica
(bilateral)
Rangos Oa ,000 ,000
negativos
Rangos 210b 24,10 2846,00
positivos -9,112b ,000
Empates Oc
Total 125

nota: Nivel de actitudes-Post test-Nivel de actitudes-Pretest

Interpretacion. La Tabla 9 muestra los resultados de la prueba de rangos con signo de
Wilcoxon aplicada para evaluar la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el
nivel de actitudes de los estudiantes de 4.° y 5.° afio de secundaria. Los hallazgos evidencian
que no se registraron rangos negativos, lo que indica que ningln estudiante presentd un
deterioro en su nivel de actitudes tras la intervencion. En contraste, se observaron 125 rangos
positivos, reflejando que la totalidad de los participantes mejord su nivel de actitudes en el post
test respecto al pretest, con un rango promedio de 24,10 y una suma de rangos de 2846,00.
Asimismo, no se identificaron empates, lo que sugiere cambios consistentes en la muestra
evaluada. El valor del estadistico Z fue de —9,112, con una significancia asintdtica bilateral de
p = 0,000, inferior al nivel de significancia establecido (p < 0,05). Estos resultados permiten
concluir que existen diferencias estadisticamente significativas entre ambas mediciones,
confirmando que el programa educativo tuvo un efecto altamente significativo y favorable en

la mejora de las actitudes de los estudiantes frente al embarazo no planificado.



Tabla 10. Efectividad del programa educativo “Protege tu futuro” en el nivel de practicas en estudiantes

de 4to y Sto afo de secundaria

N Rango Suma de V4 Sig.
promedio rangos Asintotica
(bilateral)
Rangos Oa ,000 ,000
negativos
Rangos 347b 41,58 3718,00
positivos -19,110b ,000
Empates Oc
Total 70

Nota: Nivel de practicas-Post test-Nivel de practicas-Pretest

Interpretacion. La Tabla 10 presenta los resultados de la prueba de rangos con signo de
Wilcoxon aplicada para determinar la efectividad del programa educativo “Protege tu futuro”
en el nivel de practicas de los estudiantes de 4.° y 5.° afio de secundaria. Los resultados
evidencian que no se registraron rangos negativos, lo que indica que ningln estudiante mostro
un retroceso en sus practicas después de la intervencion. Por el contrario, se identificaron 70
rangos positivos, correspondientes a la totalidad de la muestra evaluada, con un rango promedio
de 41,58 y una suma de rangos de 3718,00, lo que refleja una mejora consistente y generalizada
en el nivel de practicas en el post test. Asimismo, no se observaron empates, lo que confirma la
uniformidad del cambio registrado. El estadistico Z alcanzé un valor de —19,110, con una
significancia asintética bilateral de p = 0,000, inferior al nivel de significancia establecido (p <
0,05). En consecuencia, se concluye que existen diferencias estadisticamente significativas
entre el pretest y el post test, demostrando que el programa educativo tuvo un impacto altamente
significativo y positivo en el fortalecimiento de las practicas relacionadas con la prevencion del

embarazo no planificado.



4.2. Discusion de resultados

La prevencion del embarazo no planificado constituye la variable central del presente
estudio y se entiende como el conjunto de percepciones, actitudes y practicas que permiten a
los adolescentes tomar decisiones informadas, responsables y coherentes respecto a su salud
sexual y reproductiva. Esta variable fue evaluada mediante un disefio cuasiexperimental con
medicion pretest y post test, permitiendo analizar el efecto del programa educativo “Protege tu

futuro” en estudiantes de 4.° y 5.° afio de secundaria de la [.LE. N° 5033 Las 200 Millas.

El objetivo general fue determinar la efectividad del programa educativo “Protege tu
futuro” en estudiantes de secundaria. Los resultados inferenciales evidenciaron diferencias
estadisticamente significativas entre el pretest y el post test en las tres dimensiones evaluadas.
De manera global, la prueba de rangos con signo de Wilcoxon mostr6 valores de significancia
bilateral de p = 0,000, confirmando la hipdtesis general. Estos resultados evidencian que el
programa gener6 cambios positivos y consistentes en la prevencion del embarazo no

planificado. Dichos hallazgos coinciden con Castro et al.'’

, quienes reportaron que las
intervenciones educativas en adolescentes producen mejoras significativas en conocimientos,
actitudes y comportamientos preventivos. Asimismo, se alinean con Jacinto-Cérdenas y Ruiz-
Paloalto'®, quienes concluyeron que los programas de educacion sexual fortalecen la toma de
decisiones responsables. En el contexto nacional, los resultados concuerdan con Acevedo y
Condori'® y Carrasco!®, quienes evidenciaron incrementos significativos tras la aplicacion de

programas educativos preventivos, reforzando la efectividad integral de la intervencion

evaluada.

El primer objetivo especifico estuvo orientado a determinar la efectividad del programa
en el nivel de percepcion frente al embarazo no planificado. A nivel descriptivo, antes de la
intervencion predominaban los niveles medio (43,2%) y bajo (39,2%), mientras que en el post

test se observo un incremento del nivel alto hasta 54,4% y una reduccion del nivel bajo a 8,0%.



A nivel inferencial, la prueba de Wilcoxon mostré 125 rangos positivos, sin rangos negativos
ni empates, con un estadistico Z =-8,715 y p = 0,000, lo que confirma una mejora significativa
en la percepcion de los estudiantes. Estos resultados coinciden con Rondén et al.'®, quienes
reportaron incrementos sustanciales en el conocimiento tras una intervencion educativa, y con
Diaz y Herencia'¥, quienes evidenciaron diferencias significativas entre pretest y post test. A
nivel nacional, los hallazgos son consistentes con Vargas et al.?’) reforzando que las

intervenciones educativas fortalecen la comprension de la salud sexual en adolescentes.

El segundo objetivo especifico buscéd evaluar la efectividad del programa en el nivel de
actitudes. Los resultados descriptivos evidenciaron que, en el pretest, predominaba el nivel bajo
(43,2%), mientras que en el post test el nivel alto se incrementd hasta 66,4%, reduciéndose el
nivel bajo a 11,2%. La prueba de Wilcoxon mostr6é 125 rangos positivos, conun Z =-9,112 y
una significancia de p = 0,000, lo que demuestra un cambio estadisticamente significativo en
las actitudes de los estudiantes. Estos hallazgos concuerdan con Castro et al.'’, quienes
sefialaron que las intervenciones educativas generan transformaciones actitudinales favorables,
y con Urgilés et al.'’, quienes asociaron la falta de educacion sexual con actitudes poco
favorables hacia la planificacion familiar. A nivel nacional, los resultados guardan coherencia
con Sanchez y Gutiérrez?' y Salinas??, quienes destacaron la influencia de las actitudes en la

adopcion de conductas sexuales responsables.

El tercer objetivo especifico estuvo orientado a determinar la efectividad del programa
en el nivel de practicas preventivas. En el andlisis descriptivo, el nivel alto pasé de 34,28% en
el pretest a 84,28% en el post test, mientras que el nivel bajo se redujo de 38,57% a 7,14%. A
nivel inferencial, la prueba de Wilcoxon evidencid 70 rangos positivos, sin rangos negativos ni
empates, con un valor de Z=-19,110 y p = 0,000, reflejando un impacto altamente significativo
del programa en la adopcidn de practicas preventivas. Estos resultados coinciden con Jacinto-

Cardenas y Ruiz-Paloalto'®, quienes sefialaron que los programas educativos bien estructurados



favorecen la adopcién de conductas saludables. Asimismo, se alinean con Acevedo y Condori'®
y con Zambrano y Luna®*, quienes demostraron que las intervenciones educativas generan

cambios conductuales sostenidos en adolescentes.



CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

1.

Se concluye que el programa educativo “Protege tu futuro” fue efectivo para fortalecer
la prevencién del embarazo no planificado en los estudiantes de 4.° y 5.° afio de
secundaria de la I.LE. N° 5033 Las 200 Millas durante el afio 2025. Los resultados
evidenciaron diferencias estadisticamente significativas entre el pretest y el post test
en las dimensiones de percepcion, actitudes y practicas, con valores de significancia p
= 0,000, lo que confirma que la intervencién educativa gener6 cambios positivos,
consistentes y generalizados en la poblacion estudiada.

Se concluye que el programa educativo “Protege tu futuro” fue altamente efectivo en
mejorar el nivel de percepcion de los estudiantes frente al embarazo no planificado.
Tras la intervencion, el nivel alto de percepcion se incrementd de manera significativa
hasta alcanzar el 54,4%, mientras que el nivel bajo se redujo al 8,0%, corroborado
estadisticamente mediante la prueba de Wilcoxon (Z = —8,715; p = 0,000). Estos
resultados evidencian un fortalecimiento sustancial del conocimiento y comprension
sobre sexualidad, embarazo adolescente y métodos anticonceptivos.

Se concluye que el programa educativo ‘“Protege tu futuro” logré mejorar
significativamente las actitudes de los estudiantes frente a la prevencion del embarazo
no planificado. El nivel alto de actitudes aumento6 hasta el 66,4% en el post test, con
una disminucion marcada de los niveles bajo y medio, lo cual fue estadisticamente
confirmado (Z =-9,112; p=0,000). Esto demuestra que la intervencion favoreci6 una
disposicion mas positiva hacia el autocuidado, la responsabilidad sexual y la toma de
decisiones informadas.

Se concluye que el programa educativo “Protege tu futuro” tuvo un impacto altamente
significativo en el nivel de practicas preventivas de los estudiantes. El nivel alto de

practicas se increment6 de 34,28% a 84,28% en el post test, mientras que el nivel bajo



se redujo a 7,14%, con respaldo estadistico robusto (Z = —19,110; p = 0,000). Estos
resultados evidencian que los conocimientos y actitudes adquiridos se tradujeron en
conductas concretas de prevencion, reflejando la efectividad real del programa en la
adopcidn de practicas sexuales responsables.

5.2. Recomendaciones

1. Se recomienda que las autoridades educativas y el P.S. Las 200 Millas incorporen de
manera permanente y sistematica el programa educativo “Protege tu futuro” dentro del
plan de tutoria y orientacidn escolar, con el fin de consolidar y sostener los efectos
positivos alcanzados en la prevencion del embarazo no planificado en los estudiantes
de secundaria.

2. Serecomienda a la Institucion Educativa N.° 5033 Las 200 Millas fortalecer el trabajo
coordinado con el P.S. las 200 millas, incorporando de forma permanente al
profesional obstetra en las actividades de tutoria y orientacion escolar, a fin de brindar
acompafiamiento, informacién oportuna y orientacion preventiva a los estudiantes,
contribuyendo a la reduccion del embarazo no planificado y al fortalecimiento de su
proyecto de vida.

3. Se recomienda que el programa educativo incluya espacios reflexivos y de
acompafiamiento socioemocional, tales como dindmicas grupales y tutorias
personalizadas, incorporando el acompafiamiento del personal de Psicologia del P 200
Millas, con la finalidad de brindar soporte profesional continuo. Este acompafiamiento
permitird consolidar actitudes favorables hacia el autocuidado, la responsabilidad
sexual y la toma de decisiones informadas, promoviendo una cultura de respeto,
autoestima y valoracion personal entre los adolescentes, en concordancia con un

enfoque integral de salud.



Se recomienda articular el programa educativo con los servicios de salud locales y
reforzar su implementacion en todos los colegios cercanos, a fin de facilitar el acceso
oportuno a orientacion profesional y métodos anticonceptivos. Esta articulacion
interinstitucional permitird promover la continuidad de practicas preventivas y el uso
responsable de métodos de proteccion, garantizando que los comportamientos

adquiridos se mantengan y consoliden a largo plazo en la poblacion adolescente.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

Efectividad del programa educativo “Protege tu Futuro” en la prevencion de embarazos no planificados en estudiantes de 4to y Sto aiio de secundaria de la IE 5033 Las 200 Millas-2025.

Probl Objetivos Hipétesis Variables Di Metodologia
General General General
(Cual es la efectividad del programa | Determinar la efectividad del | Hi: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra una Método:
educativo “Protege tu futuro” en | programa educativo “Protege tu | efectividad significativa en estudiantes de secundaria de Hipotético-deductivo
estudiantes de secundaria de la LE. | futuro” en estudiantes de secundaria | la I.LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025. Datos sociodemograficos
N°5033 Las 200 Millas, 2025? de la LE. N°5033 Las 200 Millas, | HO: El programa educativo “Protege tu futuro” no tendra Enfoque:
2025. una efectividad significativa en estudiantes de secundaria Sesion 1: Conociéndome y Cuantitativo
de la LE. N°5033 Las 200 Millas, 2025. reflexionando sobre la sexualidad
Especificos Especificos Especificas Variable independiente: Tipo:
(Cual es la efectividad del programa | Determinar la efectividad del | Hil: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra Sesion 2: Mitos, género y embarazo Aplicado y explicativo
educativo “Protege tu futuro” en el | programa educativo “Protege tu | una efectividad significativa en el nivel de percepcion en Programa educativo “Protege en la adolescencia
nivel de percepcion en estudiantes de | futuro” en el nivel de percepcion en | estudiantes de secundaria de la LE. N°5033 Las 200 tu futuro” Diseiio:
secundaria de la L.LE. N°5033 Las 200 | estudiantes de secundaria de la LE. | Millas, 2025. Sesion 3: Reflexionando sobre Cuasiexperimental
Millas, 2025? N°5033 Las 200 Millas, 2025. HO1: El programa educativo “Protege tu futuro” no decisiones y empatia
tendra una efectividad significativa en el nivel de Nivel:

percepcion en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033
Las 200 Millas, 2025.

Sesion 4: Métodos de proteccion y
cierre del modulo

(Cual es la efectividad del programa
educativo “Protege tu futuro” en el
nivel de actitudes en estudiantes de
secundaria de la I.E. N°5033 Las 200
Millas, 2025?

Evaluar la efectividad del programa
educativo “Protege tu futuro” en el
nivel de actitudes en estudiantes de
secundaria de la I.E. N°5033 Las 200
Millas, 2025.

Hi2: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra
una efectividad significativa en el nivel de actitudes en
estudiantes de secundaria de la I.E. N°5033 Las 200
Millas, 2025.

HO02: El programa educativo “Protege tu futuro” no
tendrd una efectividad significativa en el nivel de
actitudes en estudiantes de secundaria de la I.LE. N°5033
Las 200 Millas, 2025.

(Cudl es la efectividad del programa
educativo “Protege tu futuro” en el
nivel de practicas en estudiantes de
secundaria de la L.E. N°5033 Las 200
Millas, 2025?

Determinar la  efectividad  del
programa educativo “Protege tu
futuro” en el nivel de practicas en
estudiantes de secundaria de la LE.
N°5033 Las 200 Millas, 2025.

Hi3: El programa educativo “Protege tu futuro” tendra
una efectividad significativa en el nivel de practicas en
estudiantes de secundaria de la I.E. N°5033 Las 200
Millas, 2025.

HO03: El programa educativo “Protege tu futuro” no
tendrd una efectividad significativa en el nivel de
actitudes en estudiantes de secundaria de la I.E. N°5033
Las 200 Millas, 2025.

Variable dependiente:

Prevencion de embarazo no
planificados

Percepcion sobre la prevencion de
embarazo no planificado

Dimension Actitudes sobre la
prevencion de embarazo no
planificado

Dimension Practicas sobre la
prevencion de embarazo no
planificado

Correlacional-causal de
corte transversal

Poblacién:

185 estudiantes de 4to y
Sto de secundaria de la
1.E. N°5033 Las Millas

Muestra:

125 estudiantes de 4to y
Sto de secundaria de la
1.E. N°5033 Las Millas

Muestreo:
Probabilistico simple,
criterios de inclusién y
exclusion

Técnica:
Encuesta

Instrumento:
Cuestionario

Procesamiento:
Estadistica descriptiva e
inferencial




Anexo 2. Instrumentos de investigacion

.
e N

i & FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Universidac_i PROGRAMA ACADEMICO DE OBSTETRICIA
Norbert Wiener

“EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA EDUCATIVO “PROTEGE TU FUTURO” EN
ESTUDIANTES DE SECUNDARIA DE LA LE. N°5033 LAS 200 MILLAS, 2025.”

Estimado/a participante:

Esta es una investigacion llevada a cabo en la Facultad de Ciencias de la Salud; los datos
recopilados son anonimos, seran tratados de forma confidencial y tiene finalidad
netamente académica. Por tanto, en forma voluntaria; Si () no () doy mi consentimiento
para participar en la investigacién que tiene como titulo “EFECTIVIDAD DEL
PROGRAMA EDUCATIVO “PROTEGE TU FUTURO” EN ESTUDIANTES DE
SECUNDARIA DE LA LE. N°5033 LAS 200 MILLAS, 2025.”. Asimismo, autorizo para

que los resultados de la presente investigacion se publiquen manteniendo mi anonimato.

Instruccién: marcar con una “X” el item que considere correcto de acuerdo con su

experiencia. No dejar ninglin item sin marca.

Seccion 1: Datos generales y/o sociodemograficos

1.1. Género: Femenino (); Masculino ()

1.2. Grupo etario: 15 aos (); 16 afios (); 17 afios ().

1.3. Grado académico: 4to afio (); Sto afio ()

1.4. Pareja sexual actual: si tengo (); no tengo ()

1.5. Edad de Inicio de relaciones sexuales: <13 afios (); 14 afos (); 15 afios (); 16 afios
(); 17 afios ()



Seccion 2: Percepcion ante el embarazo no planificado

Instrucciones: Dados los items siguientes responder la opcion que considere correcta que
responda al cuestionamiento. No dejar items sin responder.

item Cuestionamiento Alternativas
1 (Qué es la sexualidad? a) Tener enamorado(a) y estimarlo(a) mucho.
b) Comportamiento espiritual, psicologico y social.
¢) Comportamiento bioldgico, fisico y social.
d) Manifestacion caracteristica del ser humano
2 a) Comportamiento con la pareja del mismo sexo, cultura,
religion, lengua y nivel social.
(Qué son las relaciones b) Actividad sexual sin proteccion con pareja de distinto sexo
sexuales responsables? en el momento que se desee.
¢) Comportamiento intimo con proteccion, con la pareja, desde
el primer encuentro inesperado.
d) Comportamiento intimo entre pareja de distinto sexo, con
proteccion en el momento ideal.
3 a) Es la ausencia de la menstruacion
(Qué el embarazo? b) Cuando el 6vulo es fecundado por el espermatozoide
c) Es tener relaciones sexuales sin proteccion
d) Otros
4 a) Es aquel embarazo que se da entre los 7 a 9 afios
(Qué es el embarazo b) Es aquel embarazo que se da entre los 10 a 19 afios
adolescente? ¢) Es aquel embarazo que se da entre los entre 20 a 25 afios
d) Otros
5 a) Una semana antes de la fecha de inicio de la menstruacion.
(Cuando existe mas riesgo | b) Una semana después de la fecha de inicio de la menstruacion.
de quedar en embarazo? ¢) Durante la menstruacion.
d) Otros
6 a) Cuando se tiene deseo sexual, cuando hay presion de los
(Cuando se debe iniciar las | amigos.
relaciones sexuales? b) Cuando empiece a asumir mis acciones con responsabilidad.
¢) Cuando hay presion de los amigos, cuando se tiene 20afios.
d) Otros.
7 a) Un proceso que ocurre mensualmente en la mujer
(Qué es el ciclo menstrual? | b) Es una enfermedad.
¢) Es un fenomeno que ocurre en hombre
d) Otros.
8 a) Crecen las ufias.
(Cual de los siguientes es un | b) Aumentan las horas de suefio.
cambio de la pubertad? ¢) Aumenta la estatura y crece el vello corporal
d) Otros.
9 (Quiénes cree usted que a) Los padres, maestros y/o personal de salud.
deben orientar al adolescente | b) Los amigos, tios 0 maestros.
sobre el embarazo? ¢) Los abuelos, maestros o los amigos.
d) Otros.
10 (La comunicacion con los | a) Si
padres es fundamental para | b) No
disminuir un embarazo no | c¢) Posible
planificado? d) Otros.
11 a) La adolescente
(Quién esta preparado para | b) La mujer adulta
asumir el rol de madre? c¢) La abuela
d) Otros.
12 (Cuadles son las a) Abandono escolar, complicaciones para la madre y el nifio
consecuencias que b) Aborto, complicacién para la madre, lograr con éxitos sus
generalmente causan un estudios.
embarazo no planificado? ¢) Complicaciones para el nifio, lograr con €xito sus estudios.
d) Otros




13

(Qué complicaciones causan
el embarazo no planificado
sobre la madre?

a) Aumento de peso y manchas en la piel.

b) Partos por cesarea, anemia y hemorragia uterina.
¢) Dolores de cabeza y malestar estomacal.

d) Otros

14 (Coémo es la prevencion de | a) Abstinencia sexual.
un embarazo no planificado? | b) Relaciones sexuales con una pareja con proteccion.
¢) Relaciones sexuales con multiples parejas con proteccion.
d) Relaciones sexuales con una pareja sin proteccion.
15 (Qué es un método a) Medicamento para prevenir enfermedades de transmision
anticonceptivo? sexual.

b) Medicamento para prevenir un embarazo no deseado.
¢) Medicamento que se utiliza como antibidtico.
d) Otros.

16 (Ha recibido informacion a) Si

sobre los métodos b) No
anticonceptivos?
17 (De dénde ha obtenido a) Padres
informacion sobre los b) Revistas
métodos anticonceptivos? | c) Peliculas y/o programas televisivos

d) Amigos
e) Colegios
f) Profesionales de la salud.
g) Otros

18 (Qué método anticonceptivo | a) Método del ritmo

conoce? b) Condon, pildoras e inyectables

c) Pildora de emergencia
d) Otros.

19 (Cual de los siguientes a) Pildora, inyecciones, T de cobre

métodos necesitan b) Método del ritmo.
supervision médica? c¢) Relacion sexual interrumpida.

d) Otros.

20 (Qué significa tener un a) Tener planes y metas en tu presente y futuro.

proyecto de vida?

b) No tener planes y metas en tu futuro, pero si en el presente.
¢) Solo tener planes en el presente.
d) Otros.




Seccion 3: Actitudes ante la prevencion de embarazo no planificado

Instrucciones: dados los items siguientes responder la opcidon que considere adecuada de

acuerdo con el cuestionamiento. La escala Likert corresponde a lo siguiente:

1 2 3
En desacuerdo Indiferente De acuerdo
item Cuestionario 1 2 3
1 (Considera usted que la adolescencia es una etapa importante para
el desarrollo humano?
2 (Considera usted que las relaciones sexuales precoces en la
adolescencia son manifestacion de anormalidad?
3 (Considera usted que las relaciones sexuales sin responsabilidad
se tienen por imitacion de la conducta sexual de los amigos?
4 (Considera usted que la pérdida de la virginidad de la mujer antes
del matrimonio no deber ser mal vista por la sociedad?
5 (Es correcto pedir a la pareja, siempre la prueba del amor?
6 (Si tu novio/a quiere tener relaciones sexuales es mejor estar de
acuerdo y aceptarlo que perderlo?
7 (Larelacion sexual con responsabilidad, ayuda a la prevencion del
embarazo no deseado?
8 (Es dificil que una adolescente quede embarazada en la relacion
sexual?
9 (Estas de acuerdo con el uso de los anticonceptivos?
10 (El uso de anticonceptivos ayudan a prevenir un embarazo no
deseado?
11 (Usarias métodos anticonceptivos de emergencias después de tu
primera relacion sexual?
12 (Los métodos anticonceptivos a los hombres les corta el deseo
sexual?
13 (Los métodos anticonceptivos impiden sentir verdaderamente el
cuerpo de tu pareja?




Seccion 4: Practicas de prevencion de embarazo no planificado .

[ Tiene o ha tenido relaciones sexuales?: Si (); No ()

Si su respuesta es afirmativa continuar con el cuestionario; De lo contrario, usted ha

terminado. La escala Likert corresponde a lo siguiente:

1 2 3
Nunca A veces Siempre
tem Cuestionario 1 2 3

1 (,Se ha protegido o se protege durante las relaciones sexuales?
2 (Usaste o usas métodos anticonceptivos?
3 (Ha buscado informacion sobre el uso de métodos anticonceptivos antes de

la primera relacién sexual?
4 (Cree que el inicio de la actividad sexual es influenciado por su entorno

social?




Anexo 3. Programa educativo “Protege tu futuro”

La implementacion del programa educativo “Protege tu Futuro” en la Institucion
Educativa N°5033 Las 200 Millas, dirigido a estudiantes del cuarto y quinto afio de
secundaria, requiri6 previamente la autorizacion del Comité de Etica de la Universidad
Norbert Wiener, asi como los permisos institucionales necesarios para el ingreso y trabajo
dentro del plantel. Una vez cumplidos los procedimientos formales, se establecio
coordinacién con la docente responsable del area de tutoria, con el fin de adecuar las
sesiones a los horarios establecidos para el desarrollo de actividades formativas

complementarias.

El cronograma contempld el desarrollo de cuatro sesiones de 45 minutos,
distribuidas en horas de tutoria, conforme a la disponibilidad de cada seccion. Antes de
iniciar con la ejecucion del programa, se dispuso una primera semana para la distribucion
y recoleccion de consentimientos informados a los estudiantes participantes, garantizando
el cumplimiento de los principios éticos. La segunda semana fue destinada a la aplicacién

del pretest y al inicio de la intervencion educativa.

Cada sesion inicid con dinamicas participativas como la lluvia de ideas, en las que
se proponian palabras clave relacionadas con los temas a tratar. Se promovid la
participacion de los estudiantes mediante estrategias ludicas, como la entrega de
plumones para escribir en la pizarra o la asignacion rotativa de turnos para intervenir.
Estas actividades permitieron explorar los conocimientos previos, identificar creencias

comunes y generar un ambiente de confianza.

El instrumento de pretest, validado por juicio de expertos, abordd aspectos
sociodemograficos y tres bloques tematicos: sexualidad en la adolescencia, embarazo no

planificado y métodos anticonceptivos. Su aplicacion tuvo como objetivo establecer una



linea de base para evaluar los efectos del programa. Posteriormente, se desarrollaron las
cuatro sesiones planificadas, orientadas a fortalecer el conocimiento y la toma de
decisiones informadas. Los contenidos incluyeron: sexualidad integral, mitos de género,
consecuencias del embarazo en la adolescencia, presion de pares, comunicacion asertiva

y uso adecuado de métodos anticonceptivos.

Para facilitar el aprendizaje, se utilizaron recursos didacticos como fichas de
trabajo, cartulinas informativas, simulaciones visuales, papelotes y materiales graficos,
fomentando el trabajo colaborativo y la reflexion critica. Al término del programa, se
aplico el postest, el cual mantuvo la misma estructura del instrumento inicial (pre test),
con el propdsito de medir los cambios en el conocimiento y las actitudes de los estudiantes

frente a la prevencion del embarazo no planificado.

Como cierre simbolico, se agradecid a cada participante por su disposicion y se
entregd un pequeio presente, reafirmando el compromiso del programa con la formacion

integral del adolescente y la promocion de una sexualidad responsable.



Objetivos Tema y contenido Metodologia Recursos materiales y/o Aplicadores y lugar Duraciéon
didacticos

1. Comprender los | Bienvenida al programa | - Participativa - Pizarra Aplicado por estudiantes 45 minutos
conceptos  fundamentales educativo ~ “Protege  tu - Lluvia de ideas - Plumones de colores de Obstetricia de la
sobre sexualidad en la | Futuro” - Trabajo en grupo - Hojas y fichas Universidad Norbert
adolescencia. En esta primera sesion se | - Exposicion con pizarra informativas Wiener.
- Identificar qué es la | dard la bienvenida a los | y fichas - Cuestionario pretest y Lugar: Aula multiple o
sexualidad integral y su estudiantes del cuarto y postest salon de tutoria de la
vivencia en la adolescencia. quinto afio de secundaria. Se - Lapices y masking tape institucion educativa
- Reflexionar sobre las | explicara que el proposito
percepciones  personales, del taller es promover una
sociales y culturales en sexualidad responsable 'y
torno a la sexualidad. prevenir  embarazos  no

planificados. La  sesion

iniciard con una lluvia de

ideas sobre la sexualidad y se

invitara a participar

activamente en grupo. Luego

se aplicara el pretest a

quienes cuenten con el

consentimiento  informado.

Finalmente, se desarrollara

la actividad “Eso llamado

sexualidad”, donde se

abordara la sexualidad desde

una perspectiva integral.
2. Desmitificar creencias | Mitos, géneroy embarazoen | - Plenaria - Proyector y laptop Aplicado por estudiantes 45 minutos
erroneas sobre sexualidady | la adolescencia - Lluvia de ideas - Video educativo de Obstetricia de la
reflexionar sobre el Se presentard la actividad | - Visualizacion de videos - Fichas de trabajo Universidad Norbert
embarazo adolescente. “Lo que dicen de la | -Exposicion guiada - Plumones Wiener.
- Promover el analisis sexualidad y el género”, - Pizarra Lugar: Aula multiple o
critico frente a estereotipos | donde se analizardn mitos y salon de tutoria de la
sociales. falsas creencias presentes en institucion educativa
- Reconocer consecuencias el entorno. Posteriormente,
del embarazo en la | se desarrollara la actividad
adolescencia. “Atrapada”, en la que los

estudiantes veran un video

sobre embarazo adolescente

y comentaran en grupo sus

causas y consecuencias,

reflexionando sobre el rol de

las decisiones personales.
3. Fomentar la toma de | Reflexionando sobre | - Trabajo en grupo - Fichas de reflexion Aplicado por estudiantes 45 minutos

decisiones  responsables
frente a la presion de pares
y  situaciones  reales.
- Promover el desarrollo de
la empatia, el respeto y la
comunicacion asertiva.

decisiones 'y  empatia
La sesién comenzara con la
actividad  “;Qué pasaria
si...?”, en la que se
plantearan situaciones
hipotéticas relacionadas a la
sexualidad y los estudiantes
deberan  tomar  postura.
Luego, en la actividad
“Definiendo lo que quiero”,
se orientara a los
participantes a clarificar sus
metas personales y coémo
estas influyen en su salud
sexual.

- Dindmica participativa
- Debate guiado

- Papel y lapices
- Hoja informativa
- Pizarra y plumones

de Obstetricia de la
Universidad Norbert
Wiener.

Lugar: Aula multiple o
salon de tutoria de la
institucion educativa

4. Informar sobre métodos
anticonceptivos y practicas
seguras.

- Promover el uso
responsable y autonomo de
métodos de proteccion.
- Evaluar los aprendizajes
adquiridos.

Métodos de proteccion y
cierre del programa
Se desarrollara la actividad
“Lo que protege y lo que
no”, en la que se explicaran
métodos  anticonceptivos
modernos y tradicionales. Se
utilizaran materiales visuales
y didacticos para reforzar la
informacion.
Posteriormente, se aplicara
el postest para medir los
conocimientos adquiridos y
se cerrard con reflexiones
finales y agradecimientos a
los participantes.

- Expositivo
- Demostrativo
- Evaluacién individual

- Cartulinas informativas
- Preservativos de
muestra

- Figuras didacticas

- Cuestionario pretest y
postest

- Papelografos y
plumones

Aplicado por estudiantes
de Obstetricia de la
Universidad Norbert
Wiener.

Lugar: Aula multiple o
salon de tutoria de la
institucion educativa

45 minutos




Anexo 4. Validez del instrumento

N DIMENSIONES / ttems

Pertinancial | Relovancis? | Claridad? Sugerencias

Variable dependients: Frevencion de embarazo
no planificade

DIMENSION 1: Percepcion ante &l embarazo | 5i No Si| No | 51| Ne
B planificade

=

- Qe 22 la zegualidad? X X X
21 Tener enamoradodz) v estimarle{a) mucho.

o) Compartamisnte espirital, pricologico ¥ secizl
-y Comporamiseto biologico, fxico v social,

) Manifestacion caractenistica del ser humane

bt

|: Qe zom las relaciones seguzles responsables? X i i

21 Comportamienta con la pareja del mizmo 2ex0,

loultara, relizion, lengua y nivel social

o) Actividad sepual zin proteccion con pareja de

jdiztinty :2x0 en el momento gue 3 desee.

- Comporiamiento Intime con proteccion, coala
arsja, dezde &] primer sncoentro inesperado.

Compartamisnte intima entre pareja de distinte

BX0, Cob profeccion en 2l momento ideal

3 |:Que a2 2l embarazo? ] X X X
0 Ez la ausencia de la menstruacion

} Cuznde el evnlo ez facumdado por el
ipermatozoids

Y Ez temer relacione: sexuales sin protaccion
Oftros

;e 22 gl embarazo adolescente” X X X
Y E: aguel embarzzo que se da enire lo: 7 2 & agdes
1 Es aquel embarazo gue s2 da entre los 102 19

z

1 Ez aguel embarazo que se da entre lo: entre 20 a
3 afdos
Ofros

N

JCuande existe mas mesgo de quedar e embaraze? | X i X
) Una zemana antes de la fecka de micie de la
Enstruacion.

} Una semana despues de la facha da micio dela

;Cuznde s debe iniciar lzs relzciomes seguales? X X X
Y Cuaedo se tiene deseo sexual, cuzndoe kay presion|
loz amigos.
1 Cuande smplace 3 asumir mis accionss can
zzponsakilidad.
Yy Cuaedo bay presicn de los amigos, cuznde ==
1lafios.
Otros

;(uae 22 gl cicle menstroal? X i X
o Un procese gue ocurme menzualments en la mojer
1 Es ma enfermedad.

' B un fenomeno goe ocarrs en hoebre

Oros.

;Cuzl de los signiertes es un cambio de l2 pubertad?| X i i
' Crecen las mias

} Aumentzn las hora: de snedo.

" Aumenta la estatura v crece el vello corporal
Otros.

sQulenes cree nsted gqus deben omentar al X X X
lezcente sobre el embaraza?

' Los padres, maesires v'o personal de salod
} Loz amigos, 1105 0 masstres.

3 Los abuelos, masstro: o los amigos.

Oiros.

10|:La comunicacion con los padre: ex fimdamental X i i
ara dismimnir un embaraze po planificade?




2 51

o) Mo

o) Pozible
[ Ortros.

11| Qnizn st preparade pera asumir el rol de madre?
23 La adolescents

o) La mzjer adulta

o) La alusla

Jd) Otros.

12|: Cuzles soa las conzecuencia: gue zenealments
foamsan 1m embarazo ne planificado”

2 Abandoao escelar, complicaciones para la madre
b 2l mimo

o) Aborto, complicacion para la madre, lograr con
|emitos sus estudios.

-1 Complicaciones para 2l nifo, lograr con exito sus
estudios.

) Oreros

13| Que complicacione: cawsan &] embaraze no
lanificado sobre [a madre?

o Aumenio de pezo v manchas en la piel

) Partos por cesarea, anemiz ¥ hamorragiz wierina.
" Drolores de cabeza v malestar estomacal

Oiros

14}; Como e: la prevencion de un embaraze oo

O Abstinencia zegmal.

| Belaciones :epuales con una pareja con
rotaccion.

7 Relaciones sejuales con miltiples parsjas con
roteccion.

Felaciore: 2exuales con uea pareja sin
roteccion.

15| (ue 23 un metodo anticonceptiva?
) Bedicamento para prevent enfermadades de
=mision sexual.
o) hedicamento para prevenir un embarazo no
Heseado )
o) Bledicamento que se atiliza como antibiotico.
[ Orros.

16| Ha rectbido informarion sobre los metodos
anticonceptivos?

2 51

o) Mo

17| De donde ha ebterido informacion zobre los
pnetadoes anticanceptivas?

2) Padres

o) Faevistas

) Peliculas /o programa: televisivos

[ Amizos

=) Caolegios

) Profesionales de la sahed.

2 Oitros

13]; Que metodo anticonceptive conoce?
j2) Bietodo del ritma

o) Condon, palderas e inyectahle:

o) Paldora de emergencia

[ Orros.

19f: Cuzl de los signiertes metodos necesitan
|puperrizion medica’

2} Paldora, imyecciones, T de cobre

o) Metodo del ritmo.

) Relacion sexuzl interrumpida.

[ Otros.

20| Qe ziznifica tener un proyects de vida?
2) Tener planes ¥ metas en fu prezente ¥ frmro.




) Mo tener planes ¥ matas en tu frbare, pero si en el
resente

i) Solo teper planes en 2l presente.

i) Oros.

DIMENSION I Actitndes ante el embarazo no
planificado

[

[irportante para 2l desarrolls kumamo?

: Considera usted que lz2 adolescencia es una stzpd X H X

;Conzidera usted gue L2z relaciome: zegmaled X X X
recoces en la adelescenciz som manifestacion ds
pnormalidad?

:Conzidera usted que laz relaciome: zeyvales am X X X
rezponsabilidad se tiemenm por imitaciom de
jconducta sexuzal de los amipos?

E:uu_'iar antes dal matrimonie no deber ser mal vista po

: Conszidera usted gue 1a perdida de l2 voginidad de X

i
et

a sociedad?

LU

™
b

:Es comecto padir a la pareja, sismpre la prusha de
pmer?

bl
et

-5 ta nowin'a guiere temer relaciomss sejuale: =g

Imejor estar de acuerdo ¥ aceptarlo gue perderlo?

T |:La relacion zexual con responsabilidad, ayuda a

™
e

revencian del embarazmo ne dezeada?

] E_Es dificil qua una adelascente queds smbarazada er

]
i

a relacion =exual’

]

: Estzs de acuwerdo con el uso de los anticonceptivesT

10

lembarazo no deseado?

™
e

:El usp de anticomceptives ayudan a prevenir un

11

™
e

|:Usama: metodos anticenceptivos de emesgenciad
jdespues de fu primera relacion sexual?

12

]
i

|: Los metados anticonceptivos a los hombres les ¢
el desen semoal?

13

b
| I I I I I B | I
bl

™
b

[Loz metedo: antconceptive: impidsn  zemtid
erdaderamente el cuerpo de tu pareja’

DIMENSION 3: Practicas de prevencion de
embarazo no planificado

i
b

|: 5e ha protegido o se protege duramte las relaciones
leguales?

"
b

|: Usaste o usas metoedos anticonceptivesT

:Ha buscade informacion sobre el use de metedod
pnticonceptivos antes de la primera relacion segual?

bl
et

| I I

™
e

finfloenciado por su entomo soecial?

Cree gque el mici de la acdvidad semual ed

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ ]

Aplicabl 6 :
aplicable | | p e después de corregir | |

Apellidos y nombres del juez validador: Dona 2[54\) 4 p’wﬁf {%’\M&Q)M’IA J
Especialidad del validador: " SLalvy QJA[(C( »f@‘cs‘ho.;d éﬂwl/;"-id )

o e z

ponente o dimension especifica del construéto
0 del item, es conciso, exacto y directo

' : : -
‘Perlmenc'u. '.',I_mm corresponde al concepto tedrico formulado
’Relc\ ancia: El item es apropiado para representar al com
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciad

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




N9 DIMENSIONES | items

Pertinengia

1

Claridad?

Smzerenciss

Variable dependiente: Frevencion de embarazo
no planificade

DIMENSION 1: Percepcion ante &l embarazo
no planificado

5i

No

51| Xo

1 [ Qe 22 1a zepualidad?

2 Tener enamorado(z) ¥ estimarloa) muchio.

o) Comportamisnte espiritoal, pricalogico v social
) Comporiamienta biolosice, fzice ¥ sodal.

[ Manifestacion caractenistica del ser bumano

1 [: e som las relacionss sepuzales responsables?

2} Comporiamiento con la pareja del mizmo 2exe,

joultara, relizion, lengua vy nivel 2ocial

o} Actividad sexual 2in proteccion con pareja de

distinto 2exo en &l momento gue se desee.

) Comporiamiento Intimoe con proteccion, con la
arzja, desde &l primer encuentro inssperada.

EJ Comportamiento infimo entre pareja de distinte
BX0, COn profeccion =n 2] momento ideal

3 Qe 22 2l embaraze? ]

) Ez 12 musencia de la menstroacion

} Cuzndo el ovulo es facundada por el
ipermatozodds

Y Ez temer ralacione: sexuales s proteccion
Oiros

;e 23 2] embarazo adolescenteT
'y Ez aguel embaraza que se da entre loz 7 2 0 afios
1 E= aquel embarazo gue == da extre los 102 19

H
1 Es agnel embarazo que se da entre lo: entre 20 a
3 amp:
Oiroz

L5l]

;Cuande existe mas resgo de quedar en embaazo’
) Una zemana arte: de la facka de inicip de la
enatTuacion.

} Una semana despuss de la facha de micio de la
) Crurante 1a menstruacion

Otros

- Cuznde =2 debe imiciar [22 relacione: sexualesT
' Cuando se tiens dezeo sexuzl, cuznde by presion|
loz amigas.

1 Cuzndo empisce 3 2s0mir mis accionss con
zaponsabilidad.

Yy Cuando hay presion de los amizoes, cuande 2
1aties.

Oitros.

;e 22 el ciclo menstroal”

) Un proceso gue oowrs mensualments en L2 pojer
1 Es mna enfermedad.

" Ez un fenomens gue aoarre en hombre

Oitros.

;Cual de los zignientes es un cambio de k2 pubertad?|
o Crecen las onas

} Aumentan las heras de snefip.

) Aumenta 1a estatura v crece el vello corporal
Otros.

- {Jolenes cres nsted gque deben amentar al
lezcente sobre el embarazo?

' Los padres, massiro: v'o perzonal de salud
} Loz amigos, 105 o masstros.

) Los abuoelos, massiro: o los amigos.

Oitros.

1H;La comunicacion con los padrez es fundamental
ara dismimir un embaraze no planificado?




2 51

o) Ma

o) Pazible
i) Oiros.

11

. (uiem exfa preparado para asumir el rol de madre?
j2) La adolescents

o) La mugjer adulta

o) La alnzela

i) Orros.

12

|: Cuzles spn las conzecnencia: gue genembments
ozusan 1m embarazo no planificade?

21 Abandono escolar, complicaciones para la madre
v 2l nifio

o) Aborto, complicacion para la madre, lograr con
|exitas sus estudios.

1 Complicaciones para 2l nifa, lograr con exito sus
etudios.

i) Otro:

13

|: Que complicacions: causan el embaraze no
lamificado sobre la madreT

o Aumento de peso v manchas en la piel

| Partos por cesarea, anemiz ¥ hemorragia uierina.
) Diolores de cabeza v malestar estomacal.

Oiro:

14

;Como e: |2 prevencion de un embarazo no

3 Abstinencia semoal.

| Ralacione: :epualss con una pareja con
roteccion.

7 Relaciones seuales con nuitltiples parsjas con
roteccion.

Relacione: sepuales con aea pareja sin
robecCian.

15

: (e &2 un metodo anticonceptiva’
) Medicamento para preveni enfermedades de
smision sexual
o) Medicamento para prevenir un embaraze no
Heseado: )
o) Bedicamento que se otiliza come antibiotico.
i) Oiros.

16

. Ha recibido informacion soboe los metodos
anticonceptivos?

21 51

o) Mo

17

: e donde ha ebtenide informacien zobra los
pmetados anticapceptivos?

j2) Padres

) Raewistas

o Pelicula: y/o programas televisivos

i) Amizos

=) Colegios

i Profesionales de la sahed

=) Oiros

: (e metodo antconceptive conoce?
j2) Dletodo del ritma

o) Condon, pildoras e imyectable:

o) Paldora de emergencia

[ Otroz.

19

: Cuzl de los siznientes metodos necesitan
[pupervizion medica?

2) Paldora, imyecciones, T de cobre

o) Metodo del ritmo.

) Felacion sexuzl intermumpida.

[ Otroz.

| (e ziznifica tener un provects de vida?
j2) Tener planes ¥ mefas en fu presents v fzbaro.




[::l Mo tener planes ¥ metas en fu fitharo, pero si en el
resgtte

) Solo tener planes en 2l presents.

i) Otros.

DIMENSION 1: Actitudes ante el embarazo no
planificado

: Considera wzted gquoe lz 2dolescencia ez una stapa
fimportante para el desarrolle bumano?

=]

:Considera usted gue [z relaciome: sagaales
recoces &n la adolescenciz son manifestacion de
rnormalidad?

: Congidera usted que laz relaciomer ieyuales aim
rezponsabilidad se tiemem por imitacion de
jconducta sexuzl de loz amigos?

|: Conszidera nsted gue 1a perdida de l2 virginidad de
wjer antes dal matrmonic ne deber ser mal vizta po
2 sociedad?

H

:Es correcto pedir a la pareja, siempre la prueba de
pmor?

B
=

[]

:5i to novie'a guiere tener relaciones seguales =g
mejar estar de acuerdo v aceptario guoe perderlo?

Bl
b

7

:La relacion sepual con responsabilidad, ayuda 2
revencion del embarazo no de:eado?

b
w

]

Ii-_Es dificil que unz adolescernte queds embarazada ed
A ralacion zeEmal?

b
b

]

: Estzs de acuwerdo con el uzo de loz anticonceptivosT

10

:El use de anticoaceptives ayudan a prevenir un
embarazo po deseado”

B!
b

11

| Usariaz metados anticemceptives de emergencis
[despues de tu primera relacion sexual?

b
w

12

|: Los metodos anticonceptives a los hombres les ¢
Il deseo semmal?

b
b

13

Loz metedos articenceptives impiden zemtid
wrerdaderaments el cuerpo de tu parsja’

B
] I ] I B I I | =
B

Bl
b

DIMENSION 3: Practicas de prevencion de
embarazo no planificado

|: 5& ha protegido o se protege durants las relaciones
Eeguales?

b
b

|: Usaste o usas metoedos anticonceptivoes’

B
=

:Ha buscade informacion sobre el uso de metodos
pnticonceptivos ambe: de la primera relacion sexual?

Bl
b

:Cree gue el mick de la acovidad semual ed
linfluenciado por su entomo social?

L] I I

Bl
b

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opiniéon de aplicabilidad: Aplicable [ x] Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador:

CHASQUIBOL CHACON RUTH CELIA

Especialidad del validador: Maestria en Salud Publica con mencién en Gestion

Hospitalaria.

IPertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
“Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensioén 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




N DIMENSIONES | items

Pertinencia

Claridad?

Suzerencias

Varisble dependiente: Prevencion de embarazo
no planificade

DIMENSION 1: Percepcion anfe el embarazo
ni planificade

i

81| Ne

:Cae 23 1a sepualidad?

2 Tener enamorado(z) v estimarlofa) mucho.

o) Comportamisnte espiritual, pricologics v social
ki Comporamients binlogice, fisico ¥ social.

) Manifestacion caractenstica del ser umang

- Jue som las relacionss sexuzles responsables?

) Comportamients con la pareja del mizmo zexo,
joultara, relizion, lengua v nivel social

[0} Actividad zegual :in proteccion con pareja de
Jdiztinto 2ex0 en el mamento que se desee.

ko Comporamients time con proteccion, con la
[pareja, dezde &l primer encuemtro inesperado.

M} Compartamisnto intimo entre pareja de distimto
lsexo, con profeccion =n el memento sdeal

|- Qe 22 el embarazo? ]

21 E2 12 susencia de la menstruacion

o) Cuznde el pvalo es fecundado por el
lezpermatozoida

=) E= temier ralaciones sepuales sin protaccion
i) Otres

|- Qae 22 2] embaraze adelescemte”

2y E2 aguel embarzzo que se da enfre loz 7 2 9 afios
[0} Es aquel embarazo qus == d2 entre los 100 19
prioe

) E2 aguel embarazo que se da entre los enire 20 2
[25 anpa

i) Otros

: Cuande exists mas resgo de quedar en embarazo?
2 Una semana amtes de la fecha de micio de L2
} Una semana despues de la facha de micio de la
" Curamte la menstruacion
Do

;Cuando 22 debe iniciar [2: relacione: seguales?

loz amipas.

) Cuande empisce a asamir mis accionss con
ezponsabilidad.

Yy Cuands hay presion de los amigos, cuzado 5=
20asos.

i} Otros.

Y Coaedo se tiene deseo sexuzal, cuznde kay presionl

-4

|- Qe 22 2l cicle menstmal?

2 Un procese gue ocurre mensualments en 2 muojer
[0} Es una enfermedad.

o B2 um fenomieno gue aoarre en hopbre

i) Otros.

ezl de los siguientes es un cambio de la pubertad?
2 Crecen las unas

o) Aumientzn las horas de suefio.

Iy Awmenta la estatura v crece 21 vellp corporal

i} Otros.

|- Jiemes crae usted que deben omentar al
rdolescente sobre el embaraza?

2 Los padres, massfro: v/'o perzonal de salod
o) Loz amiigos, 105 o BI2estros.

o Los atmelos, masstroz o los amigos.

i} Otros.

10

:La comunicacton oo los padres s fimdamental
[para disminuir un embaraze po planificade?




i &1

o) Mo

o Pazible
i) Oros.

11

|: Quien e:ta preparado para asumir el rol de madre?
2y La adolescents

[} La magjer aduliz

o La almzela

i) Otres.

j I

|: Cuzles som las consecuencia: que generalments
jczusan mm embarazo ne planificado?

2 Abandoao escolar, complicaciones para la madre
I 2l nifia

l} Aborto, complicacion para la madre, lograr con
|emitos sus estudios.

Iy Complicaciones para 2l nito, lograr con exito sus
lestudios.

d) Oros

13

|: Que complicacions: causan &l embarazo no
lanificado zobre l2 madre?

o Aumento ds peso v manchas en 1a pisl

) Partos por cesarea, amemia ¥ hemerragia uterina.
" Dolores de cabeza v malestar sstomacal.

Otroz

14); Como ez la prevencion de un embarazo no

Lamificadn”

i Abstinencia segmal.

) Belaciones sexuale: con una pareja con
roteccion.

1 Pelaciones sepuales con mltiples parsjas com
rotercian.

Belzciore: sexuales con nea pareja sin
robercian.

15

Qe a2 on metodo anticanceptiva?
) Medicamento para preventr enfermedades da
smision sexual
[0} Medicamento para prevenir un embaraze no
leseado
I Bedicamento que se utiliza come antibictice.
i) Otros.

16): Ha recibido informacion sobre los metodos

pnticonceptivas?
2 51
o) Ha

17};De donde ha obtenido informacion zobre los

) Ravistas

Amigzos

; Jue metodo anticonceptive conoce?
o Wetedo del rimaa

)} Condon, paldoras e inyectables

" Pildora de emergencia

Ofros.

19

Eﬁuﬂlie los siguientes matodos necesitan
upervizion medica?

2y Paldora, imyeccione:, T de cobre

o) hiatode del ritme.

Iy Belacion sexuzl imterrumpida.

i} Otros.

20 Qrae sigmifica tener un proyecto de vida?

23 Tener plames v metas en fu presents v fzaro.




) Mo tener planes ¥ metas en tw firbare, pero si en el
resemte

o) Solo tener planes en el presents.

) Otroz.

DIMENSION I: Actitudes ante el embarazo no
planificado

|: Considera usted gue Lz adolsscencia es una etapy X X X
jiraportants para <1 desarrolle kumana?

L]

;Considera usted gue l23 relaciome:s zegualed K X X
recoces en lz adolescencia son manifestacion dd
znormalidad?

: Considera usted que laz relaciome: zeguales sm X el X
e:ponsabilidad se tiemen por imitaciom de
joonducta sexuzl de los amigos?

|: Considera nsted gue Ia perdida de la vioginidad de
wjer antes dal matrimenio no deber sar mal visia po
a sociedad?

b
b
b

L

bl
b

:Es cormmecto pedir a la pareja, sismpes la prusha de
pmor?

[

Bl
b

:51 to mowio'a guiere temer relacione: szepuale: e
mejor estar de acuerdo ¥ acepiarlo gue perderle?

:La relacion zexual con responsabilidad, ayuda 2
revencion del embarazo oo dezzado?

b
b

Es dificil que una adolescente queds epbarazada e
a relacion segmal?

B
=

]

|: Est2: de acuerdo con el uzo de los anticonceptive:T

10

Bl
b

:El uso de mnticomceptive: ayudan 2 prevemir um
fpmberazo no deseado”

11

b
b

. Usarza: metodos apticenceptives de emergenciad
jdespues de tu primera relacion sexual?

12

B
=

|: Loz metodos anticonceptives a los hombres les ¢
2l deseo segoal?

13

B
| I I I I I B
B

bl
b

Loz metodo: articonceptive: impidem  zextif
hrerdaderamente &l cuerpe de tu parsja’

DIMENSION 3: Practicas de prevencion de
embarazo no planificado

b
b

|: 5e ha protegido o se protege dorante las relaciones
egualesT

|: Usaste 0 usas metodos anticonceptivesT

b
b

:Ha buscade informacion sobre el use de metodod
anticonceptivos ante: de la primera relacion sexual?

B
| B I B
B

b
b

:Cree goe el micw de la actvidad semual ed
jinfloenciado por su entoma secial?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ]
MNo aplicable [ ]

Apellidos v nombres del juez validador: Jenny Elenisse, Zavaleta Luajan

Especialidad del validador: NMaestria en Gestion Directa de Institucion de Salad.,
Emergencias Obstétricas, Alto Riesgo v Cuidados Criticos Maternos

Ipertinencia: El ftem correspondes al concepto tedrico formulado.
Relevancia: El item es apropiado para repressntar al componente o dimensidn especifica del constructo
FClaridad: Se entiende sin dificultad algima el enunciado del itemn, es conciso, exacto v directo

MNota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ftems planteados son suficientes para medir la dimensidn



Anexo 5. Evidencia fotografica de la implementacion del programa educativo “Protege
tu futuro”
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Anexo 6. Aprobacion del comité de ética

vv COMITE INSTITUCIHOMNAL DE ETICA E INTEGRIDAD
T CIENTIFIC A
MNorbeart Wisner

CONSTANCIA DE APROBACION

Lima, 29 de setiembre de 2025

Investigadona)
JACQUELINE ANDREA QUISPE GOMEZ. DE SALVADOR
LUE ANARELLA QUICHCA SULCA

Exp. N":2079-2025

De m consideracion:

Es grato expresatrle i cordial saludo v a la vez informarle que el Comité Institucional de

Etica e Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW)
evalud vy APROBO los siguientes documentos:

» Protocolo iimulado: “EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA EDUCATIVO “PROTEGE TU
FUTURC” EN ESTUDIANTES DE SECUNDARLA DE LA LE 5033 LAS 200 MILLAS,
2025." con fecha 24092025,

El cual tiene comao investigador principal al Sria) JACQUELINE ANDREA QUISPE GOMEZ DE SALVADOR
¥y Snia) LUZ AMARELLA QUICHCA SULCA

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas pricticas éticas, el balance

riesgo'beneficio, la calificacion del equipo de investigacidn y la confidencialidad de los
datos, entre Olros.

El investigador deberd considerar los siguientes puntos detallados a continuacidn:

1. La vigencia de la aprobaciin es de dos afios (24 meses) a partir de la emision
de este documento.

2. Toda enmienda o adenda se deberd presentar al CIEIC-UPNW v no podra
implementarse sin la debnda aprobacion.

3. 51 aphca, la Renovacién de aprobacion del provecto de imvestigacion debera
iniciarse treinta (30) dias antes de la fecha de vencimiento, con su respectivo
informe de avance.

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

AN S,

Mg Amgelica karina Minava Galsnreta
Prossdonta
Comme Institucional de Etica e Inbogridad Ceentiffica
U piversidad Privada Sorbert Wiener

Alentaments,

A, Arequigs 4400 — Sania Bestriz

Universidnd Privads Morbert Wisner

Tl fomeor: TM-3595 pmesoe 3200 Cell. 981000508
Carmeo: cormile oo @ usyiaersdy pe
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“Afo de la recuperacion y consolidacion de la

economia peruana”

Lima, lunes 3 de noviembre de 2025

LIC. JORGE FERNANDO CHAVEZ VERGARA
director de la I.LE. N"5033 LAS 200 MILLAS
LLE. N°5033 LAS 200 MILLAS

Av. Elmer Faucett y Néstor Gambeta (Cuadra. 53) S/N
Altura paradero IMUPESA - Urb. Las 200 Millas — CALLAO — CALLAO

ASUNTO: Aulorizacion para aplicacion de estudio de campo
De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarla cordialmente y a la vez presentar a las bachilleres
de la carrera profesional de OBSTETRICIA; JACQUELINE ANDREA QUISPE GOMEZ y
LUZ ANARELA QUICHCA SULCA con cédigo de matricula N° 2017200168 - 2017201360
con la finalidad de solicitar se brinde todas las facilidades pertinentes para que pueda
aplicar los instrumentos de recoleccion de datos en 185 estudiantes del cuarto y quinto
afno de la LLE. N°5033 LAS 200 MILLAS.

Toda la informacién que solicitan las tesistas JACQUELINE ANDREA QUISPE GOMEZ y
LUZ ANARELA QUICHCA SULCA para la elaboracién de su proyecto de invgstigacion
denominado: “EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA EDUCATIVO “PROTEGE TU FUTURO”
EN ESTUDIANTES DE SECUNDARIA DE LA LE. N°5033 LAS 200 MILLAS, 2025"
dirigido por la asesoria de tesis de Dra. REYES SERRANO BERTHA NATHALY, para la
obtencién del titulo profesional en LICENCIADA EN OBSTETRICIA.

Agradeciendo por anticipado su autorizacion a la tesista para que logre su propésito, hago
propicia la ocasion para expresarie los sentimientos de mi consideracion y estima
personal.

Alentamente,

Frmade Sotabnents per

OME 44025157

RUC 20464248170

Motve Soy el sy dal Socsment
Focha. 05112025 ora 172205

m Universidad Privada Norbert Wiener S.A.

LE N*

SEOAII

XE Chioez ¥
Director (e)
SOLI *Las 200 Milkay®



Anexo 7. Formato de consentimiento informado
CONSENTIMIENTO

IE N°5033 Las 200 Millas — Callao

Programa educativo: “Protege tu Futuro”

Tema de tesis: EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA EDUCATIVO “PROTEGE TU FUTURO”
EN ESTUDIANTES DE SECUNDARIA DE LA L.E. N°5033 LAS 200 MILLAS, 2025.

Estimados padres de familia:

Me dirijo a ustedes para solicitar su autorizacion a fin de que su hijo(a) participe en el programa
educativo “Protege tu Futuro”, que tiene como objetivo fortalecer el conocimiento sobre salud

sexual y reproductiva, promoviendo la prevencion de embarazos no deseados en adolescentes.

El programa se desarrollard en 4 sesiones de una hora por 1 mes (30 minutos tedricos y 30
minutos practicos), a cargo de una estudiante del Ultimo afio de la carrera de Obstetricia, en el

marco de su trabajo de investigacion para la obtencion del titulo profesional.

Ademas, se informa que, durante el desarrollo del programa, se tomaran fotografias y/o videos
unicamente con fines educativos y académicos, los cuales formaran parte del informe de tesis

y no seran difundidos publicamente sin anonimato.

La participacion es completamente voluntaria, y los contenidos seran adecuados al nivel

educativo de los estudiantes, en un ambiente de respeto, confidencialidad y participacion activa.

Yo, [Nombre del padre, madre o apoderado], identificado(a) con DNI N.° , en

calidad de padre/madre/apoderado(a) del(a) estudiante:

AUTORIZO la participacion de mi hijo(a) en el programa educativo “Protege tu Futuro”, asi

como la toma de fotografias y/o videos con fines estrictamente educativos y de investigacion.

Firma del padre/madre/apoderado(a):

Fecha:  / /2025



CONSENTIMIENTO DELALUMNO

Hola, soy estudiante de Obstetricia y estoy realizando un programa educativo llamado “Protege
tu Futuro”, que tiene como objetivo brindarte informacién clara y util sobre salud sexual y

reproductiva, para ayudarte a tomar decisiones responsables y prevenir embarazos no deseados.

El programa tiene 4 sesiones, de una hora cada una (30 minutos tedricos y 30 minutos

practicos), y se realizara en tu colegio, en un ambiente de respeto, confianza y participacion.

Durante el programa, se podran tomar algunas fotos y videos como parte del trabajo de
investigacion para mi tesis, pero solo seran usados con fines educativos. No se publicaran ni

difundiran sin permiso.

Tu participacion es voluntaria y puedes decidir si quieres o no ser parte del programa.

Yo, [Nombre del estudiante], estudiante del 4to/5to afio de secundaria de la IE N°5033 Las 200

Millas,

ACEPTO participar en el programa educativo “Protege tu Futuro”, y autorizo que se tomen

fotos y/o videos durante las sesiones, con fines inicamente educativos y de investigacion.

Firma del estudiante:

Fecha:  / /2025



Anexo 8. Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

“Afio de la recuperacion y de la consolidacion de la economia peruana”

CARTA DE APROBACION DE LA INSTITUCION PARA LA
RECOLECCION DE DATOS

La Direccion de la Institucion Educativa N.° 5033 “Las 200 Millas”, del distrito del Callao,
AUTORIZA a las bachilleres en Obstetricia:

* Luz Anarela Quicha Sulca
* Jacqueline Andrea Quispe Gomez de Salvador

a realizar la recoleccion de datos en nuestra institucion educativa, en el marco del desarrollo

de su trabajo de investigacion titulado:

“Efectividad del programa educativo ‘Protege tu futuro’ en estudiantes de secundaria de la

I.LE. N.° 5033 Las 200 Millas ,2025”.

La recoleccion de datos se realizara con los estudiantes de 4.° y 5.° de educacion secundaria,
respetando los principios éticos, la confidencialidad de la informacion y el normal desarrollo

de las actividades académicas.
La presente autorizacion se otorga exclusivamente para fines académicos.

Atentamente.

Mg. Jorge Fernando Chavez Vergara
Director
LLE. N.° 5033 “Las 200 Millas” — Callao.

callao, 10 de noviembre de 2025



“Afio de la recuperacioén y de la consolidacién de la economia peruana”

CONSTANCIA DE CULMINACION DE SESIONES EDUCATIVAS
IE N.° 5033 “Las 200 Millas” - Callao

l.a Direccién de la Institucion Educativa N.° 5033 “Las 200 Millas” del
Callao deja constancia de que se han culminado satisfactoriamente las
sesiones educativas dirigidas a los estudiantes de 4to y 5to de
secundaria, realizadas en las fechas programadas durante el presente
ano escolar.

Las presentes actividades formaron parte del programa educativo denominado:

“EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA EDUCATIVO ‘PROTEGE TU FUTURO’ EN
ESTUDIANTES DE SECUNDARIA DE LA IE. N.” 5033 LAS 200 MILLAS”

Estas sesiones estuvieron orientadas a fortalecer conocimientos, habilidades y actitudes en
temas de importancia para la formacién integral de los adolescentes. Las actividades fueron
desarrolladas de manera didactica, participativa y con enfoque preventivo.

La presente constancia se otorga a nombre de las bachilleres en obstetricia:

e Luz Anarela Quichca Sulca

« Jacqueline Andrea Quispe Gémez de Salvador

Por su valiosa participaciéon y contribucién en la ejecucién y desarrollo del programa

educativo antes mencionado.

La institucién expresa su agradecimiento por el profesionalismo y dedicacion demostrados.

Atentamente,

Mg. Jorge Fernando Chavez Vergara
Re t. Chivves Vergara
Director (¢)

Director
N? 5033 “Lus 200 Millas"

IE N.° 5033 “Las 200 Millas” - Callao

Callao, /£ de @/u(‘“‘ﬂ’c de 2025
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12% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:563907919

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

10% @ Fuentes de Internet
3%  ME Publicaciones

9% 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 105 - Descripcion 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:::14912:563907919
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Fuentes principales

10% @ Fuentes de Internet
3%  ME Publicaciones

9% 2 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.uwiener.edu.pe

° Internet

repositorio.uladech.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

repositorio.uap.edu.pe

o Internet

repositorio.unfv.edu.pe

° Internet

repositorio.udh.edu.pe

Internet

dspace.utb.edu.ec

° Internet

repositorio.unac.edu.pe

o Internet

repositorio.uct.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2017-06-07

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-04-20
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/56b1d05d-04a1-4b3b-8771-3c974f78fde4/content
http://repositorio.uladech.edu.pe/handle/20.500.13032/9432/browse?type=author&value=Abanto+Abanto%2C+Jenny+Lisset
https://hdl.handle.net/20.500.12692/36612
https://repositorio.uap.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12990/9371/Tesis_Clima%20familiar_Resiliencia_Alumnas%204%c2%b0%20y%205%c2%b0%20secundaria%20I.E.P.%20Lima.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.unfv.edu.pe/bitstream/handle/UNFV/4039/BASAURI%20QUIROZ%20JORGE%20LUIS%20-%20DOCTORADO.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14257/6745/Rocha%20Pajuelo%2c%20Katherine%20Liliana.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://dspace.utb.edu.ec/bitstream/handle/49000/12865/E-UTB-FAFI-ICA-000788.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.unac.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12952/208/Ada_Tesis_T%c3%adtuloprofesional_2014.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uct.edu.pe/xmlui/bitstream/handle/123456789/5140/400048493166_T_R.pdf?isAllowed=y&sequence=2
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