Universidad
Norbert Wiener

Powered by Arizona State University

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA ACADEMICO DE OBSTETRICIA

Tesis

Implementacion del programa 'Hablando de Sexualidad' para mejorar los
conocimientos sobre sexualidad en los estudiantes de 4to y 5to afio de

secundaria de la [.E.P. Sir Isaac Newton — 2024

Para optar el Titulo Profesional de

Licenciada en Obstetricia

Presentado por:
Autora: Nakano Bartolo, Brenda Alexandra

Codigo ORCID: https://orcid.org/0009-0001-9318-3904

Asesora: Dra. Reyes Serrano, Bertha Nathaly
Codigo ORCID: https://orcid.org/0000-0002-9541-207X

Lima — Peru

2025



DECLARACION JURADA DE AUTORIA Y DE ORIGINALIDAD DEL TRABAJO DE
INVESTIGACION

VERSION: 01
REVISION: 01

Uni idad .
Norbort Wiener CODIGO: UPNW-GRA-FOR-033

FECHA: 08/11/2022

Lima, 13 de MARZO de 2025

Yo, Brenda Alexandra Nakano Bartolo egresado de la Facultad de Ciencias de la
Salud y Escuela Académica Profesional de Obstetricia de la Universidad privada
Norbert Wiener declaro que el trabajo de investigacion: “Implementacion del
programa 'Hablando de Sexualidad' en estudiantes de 4to y 5to ano de
secundaria de la |.E.P. SIR ISAAC NEWTON - 2024”

Asesorado por el docente: Reyes Serrano Bertha Nathaly, ORCID: 0000-0002-9541-
207X tiene un indice de similitud de 20% con codigo 14912:438997245 verificable en

el reporte de originalidad del software Turnitin.

Asi mismo:

1. Se ha mencionado todas las fuentes utilizadas, identificando correctamente las citas
textuales o parafrasis provenientes de otras fuentes.

2. No he utilizado ninguna otra fuente distinta de aquella sefalada en el trabajo.

3. Se autoriza que el trabajo puede ser revisado en busqueda de plagios.

4. El porcentaje sefialado es el mismo que arrojé al momento de indexar, grabar o hacer
el depdsito en el turnitin de la universidad y,

5. Asumimos la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad, ocultamiento u
omision en la informacién aportada, por lo cual nos sometemos a lo dispuesto en las
normas del reglamento vigente de la universidad.

Autora NAKANO BARTOLO,
BRENDA NAKANO
DNI: 70566495

Firma
BERTHA NATHALY REYES SERRANO
DNI: 46030497




Dedicatoria:

A mi madre, porque, gracias a sus esfuerzos me
permitio culminar mis estudios, a mi familia por
haberme acompanado en este largo camino, a los
docentes que me han ensefiado y guiado en mi época
universitaria y me brindaron los conocimientos que he

adquirido durante estos afios.



Agradecimiento

A mi familia, esposo ¢ hija y a todos los angeles
que aparecieron en mi camino para brindarme
todo su apoyo incondicional y lograr culminar mi

proyecto.



Asesora:

BERTHA NATHALY REYES SERRANO

Cddigo Orcid:

0000-0002-9541-207X

Vi



vii

Jurado

Presidente

Secretario

Vocal



viii

RESUMEN

Objetivo El objetivo fue evaluar la implementacion del programa "Hablando de
Sexualidad"” para mejorar los conocimientos sobre sexualidad en los estudiantes de 4to y 5to
afio de secundaria de la L.LE.P. SIR Isaac Newton — 2024.Disefio La investigacion fue de tipo
cuasi-experimental, con un enfoque cuantitativo. Resultados Con respecto a las
caracteristicas sociodemograficas, el estudio cont6 con 49 estudiantes, hombres y mujeres,
con edades entre 14 y 19 anos. Segun el nivel de conocimiento sexual en el pretest, en la En
la dimension Adolescencia y Sexualidad, el 67.35% de los estudiantes presentd un
conocimiento limitado, mientras que unicamente el 10.2% alcanz6 un nivel elevado.
Después del programa, el nivel bajo disminuyo al 4.08% y el nivel alto aument6 al 59.18%.
En la dimension Ciclo Menstrual, €l nivel bajo pasé de 77.55% a 2.04% mientras que el
nivel alto alcanzé el 97.96%, en la comparacion por sexo, en el nivel "Alto”, el 58.8%
corresponde a mujeres y el 41.2% a varones lo que indica que una mayor proporcion de
mujeres tienen mejores resultados. Conclusion El programa "Hablando de Sexualidad”
demostrd ser efectivo, ya que los estudiantes mejoraron significativamente sus

conocimientos tras la intervencion.

Palabras clave: educacion sexual, adolescencia, conocimiento, programa educativo



ABSTRACT

Objective This research aimed to assess the effectiveness of the "Talking about
Sexuality" program in enhancing students' understanding of sexual education. The study
was conducted at L.LE.P. Sir Isaac Newton in 2024.Design A quasi-experimental
methodology with a quantitative focus was employed.Results The sample included 49
students, aged 14 to 19, from both sexes. Before the intervention, 67.35% of students in the
Adolescence and Sexuality dimension demonstrated a low level of knowledge, while only
10.2% achieved a high level. Post-intervention, the percentage of students with low
knowledge dropped to 4.08%, whereas those at a high level increased to 59.18%.
Regarding the Menstrual Cycle dimension, the proportion of students with low knowledge
decreased from 77.55% to 2.04%, while the high-level group rose to 97.96%. In terms of
gender comparison, 58.8% of female students attained a high level, compared to 41.2% of
male students, indicating greater improvement among females.Conclusion The findings
suggest that the "Talking about Sexuality" program significantly enhanced students'

knowledge, demonstrating its effectiveness as an educational intervention.

Keywords: sexual education, adolescents, knowledge, intervention program
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1. CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del Problema

A nivel global, un estudio realizado por Marieta (2024) en Europa evidencia
diferencias significativas en la implementacion de programas de educacion sexual integral.
Esta variabilidad ha generado una falta de informacion adecuada entre los jovenes, lo que
influye en la toma de decisiones erréneas y desinformadas sobre su sexualidad-' La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha destacado reiteradamente la relevancia de
implementar programas de educacion sexual basados en evidencia cientifica, adaptados a
las necesidades evolutivas y culturales de los adolescentes, con el fin de asegurar su
accesibilidad universal.?

En América Latina, un informe de la Comision Econdmica para América Latina y
el Caribe (CEPAL, 2023) sefiala que aproximadamente la mitad de los paises han integrado
programas de educacion sexual integral en sus sistemas educativos. No obstante, a pesar de
estos avances, alrededor del 40% de los adolescentes atin no tienen acceso a una formacion
educativa completa sobre sexualidad en sus institutos.

En el caso de Per, el Programa Nacional de Educacion Sexual fue establecido en
1996, aunque su implementacion efectiva ha enfrentado diversos obstaculos. En 2008, se
aprobaron los Lineamientos Educativos y Orientaciones Pedagdgicas para la Educacion
Sexual Integral a través de la Resolucion Directoral N° 0180-2008-ED. Posteriormente, en
2021, el Ministerio de Educacion emitid la Resolucion Viceministerial N° 169-2021-
MINEDU, la cual impulso estrategias para la incorporacion de la educacion sexual integral

en la ensefianza basica. Dichos lineamientos buscan promover el desarrollo de una



sexualidad saludable, informada y responsable en los estudiantes, fomentando relaciones

interpersonales basadas en el respeto, la equidad y la democracia.*

La Educacion Sexual Integral (ESI) es un enfoque pedagdgico que cubre diversos
aspectos de la sexualidad, incluyendo dimensiones biologicas, emocionales y sociales. Su
finalidad es promover la autonomia, el bienestar y la toma de decisiones informadas en
nifios, nifias y adolescentes. Implementar este programa es fundamental para reducir
embarazos no planificados, prevenir la violencia de género y disminuir el riesgo de
infecciones de transmision sexual. En el Peru, la ESI enfrenta diversos desafios
especialmente en contextos donde la falta de programas educativos limita el acceso a
informacion confiable. Segun datos recientes, un alto porcentaje de victimas de violencia
sexual son menores de edad, y cada dia varias nifias de entre 10 y 14 afios quedan
embarazadas como resultado de abusos. Frente a esta problematica, diversas
organizaciones han promovido iniciativas para consolidar la ESI en las politicas
educativas, destacando la importancia de su inclusion en el curriculo escolar. No obstante,
existen propuestas legislativas que podrian restringir la ensefianza de la ESI al permitir que
los padres excluyan a sus hijos de estos contenidos, lo que contraviene compromisos
internacionales y normativas nacionales sobre derechos de la infancia. Para contrarrestar
estas limitaciones, entidades como el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas
(UNFPA) han desarrollado guias que facilitan la implementacion de la ESI en espacios
educativos no formales, contribuyendo asi a la difusion de informacion integral y basada

en evidencia cientifica.’



Este estudio se realizo en la Institucion Educativa Particular Sir Isaac Newton,
ubicada en la region del Callao. Es un colegio privado que ofrece ensefianza en los niveles
de primaria y secundaria, con un promedio de 26 alumnos por aula y situado en un entorno
urbano. En cuanto a infraestructura, la institucion no cuenta con recursos audiovisuales
para apoyar el aprendizaje. Adicionalmente, no dispone de programas orientados a la
educacion sexual, lo que subraya la necesidad de implementar estrategias formativas en
este ambito.

En este marco, el estudio plantea la implementacion del programa "Hablando de
Sexualidad" como una estrategia para fortalecer el conocimiento de los estudiantes en esta
area. Es fundamental abordar esta necesidad mediante programas educativos que
proporcionen informacion precisa sobre salud sexual y reproductiva. No obstante, para
garantizar su efectividad, y evaluar si después de la implementacion del programa los

estudiantes mejoraron sus conocimientos sobre los temas abordados.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general
(La implementacion del programa "Hablando de Sexualidad" mejorara los
conocimientos sobre sexualidad en los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la

IEP SIR ISAAC NEWTON - 20247



1.2.2. Problemas especificos

1.  (Cuadles son los conocimientos que poseen los estudiantes de 4to y
5to afio de secundaria de la .LE.P. SIR ISAAC NEWTON — 2024 antes de la
implementacion del programa "Hablando de Sexualidad"?

2. (Qué conocimientos han adquirido los estudiantes de 4to y 5to afio
de secundaria de la LE.P. SIR ISAAC NEWTON - 2024 después de la

implementacion del programa "Hablando de Sexualidad"?

3.  (Existen diferencias en el nivel de conocimiento sobre sexualidad
entre varones y mujeres de 4to y 5to afo de secundaria de la LE.P. SIR ISAAC
NEWTON - 2024 después de la implementacion del programa 'Hablando de

Sexualidad'?"

1.3. Objetivo de la investigacion

1.3.1. Objetivo General

Evaluar la implementacion del Programa 'Hablando de Sexualidad' para
mejorar los conocimientos de sexualidad en los estudiantes de 4to y Sto afio

secundaria de la .LE.P SIR ISAAC NEWTON- 2024

1.3.2. Objetivos especificos

1. Identificar los conocimientos de los estudiantes de 4to y 5to afio de
secundaria de la .LE.P SIR ISAAC NEWTON- 2024 antes de la implementacion

del programa "Hablando de Sexualidad".



2. Determinar los conocimientos de los estudiantes de 4to y 5to afio de
secundaria de la I.LE.P SIR ISAAC NEWTON- 2024 después de la implementacion
del programa "Hablando de Sexualidad".

3. Comparar el nivel de conocimiento sobre sexualidad entre varones y
mujeres de 4to y 5to afio de secundaria de la I.E.P. SIR ISAAC NEWTON - 2024

después de la implementacion del programa "Hablando de Sexualidad".

1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Tedrica
Desde una perspectiva tedrica, esta investigacion enfatiza la relevancia de una
educacion sexual adecuada para los estudiantes, con el propodsito de fomentar
relaciones saludables, prevenir embarazos no planificados, disminuir la propagacion
de infecciones de transmision sexual (ITS) y fortalecer una sexualidad responsable.
Aunque existen estudios previos sobre este tema, no se han identificado
investigaciones que aborden estas variables en este grupo especifico de estudiantes ni
en este centro educativo. Por ello, este estudio contribuye a llenar un vacio en la
literatura cientifica.
1.4.3. Metodolégica
Desde la perspectiva metodoldgica, este estudio se justifica por la necesidad
de evaluar el impacto del programa Hablando de Sexualidad mediante la aplicacion

de un cuestionario comparativo antes y después de su implementacion. Esto permitira



obtener datos objetivos que respalden las conclusiones con evidencia cientifica,
aportando validez a los resultados obtenidos.

De acuerdo con el Colegio de Obstetras del Peru, la Ley N° 27853, en su
articulo 6, menciona que los obstetras, como integrantes del equipo de salud
multidisciplinario, tienen la responsabilidad de desarrollar actividades preventivas y
promocionales, incluyendo la educacion sexual para reducir el riesgo de embarazos
no planificados.®

1.4.2. Préctica

Desde un enfoque practico, la investigacion responde a la necesidad de
proporcionar informacion clara y accesible sobre educacion sexual a los estudiantes,
con la colaboracion de especialistas en el ambito de la salud con formacion
especifica. La puesta en marcha del programa 'Hablando de Sexualidad' en el IEP
SIR ISAAC NEWTON se concibe como una iniciativa pedagogica orientada a
Fortalecer el aprendizaje en temas relacionados con el bienestar sexual y
reproductivo, ayudando a disminuir los riesgos derivados de la falta de informacion

en este ambito.

1.6. Delimitaciones de la investigacion

1.6.1. Temporal
El estudio se llevo a cabo exclusivamente con estudiantes de 4to y 5to afio de
secundaria, ya que los demas grados tenian sus horarios ocupados y no se disponia de

espacios adecuados para impartir las sesiones del programa ‘Hablando de Sexualidad’.
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Esta restriccion limitd la posibilidad de contar con una muestra mas amplia y
representativa dentro de la institucion.
1.6.2. Espacial
El estudio se desarrolld en un colegio de gestion privada, donde la cantidad
de estudiantes por aula era limitada. A diferencia de otras instituciones educativas
que disponen de multiples secciones por grado, en esta escuela los alumnos estaban
organizados unicamente por grado, lo que restringi6 el nimero de participantes en la
investigacion.
1.6.3. Recursos
Durante la ejecucion del programa, se identificé como una limitacion la falta
de acceso a equipos multimedia, como un proyector, lo que llevo a emplear
materiales fisicos como papelotes y plumones en lugar de recursos audiovisuales.
Aunque esta restriccion no impidi6 el desarrollo de las sesiones, se reconoce que el
uso de herramientas multimedia habria enriquecido la experiencia educativa y
fortalecido la comprension de los temas abordados. A pesar de esta limitacion, la
disposicion y participacion tanto de los docentes como de los estudiantes fueron

favorables, permitiendo el adecuado desarrollo de las actividades.



11

2. CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1 Antecedentes internacionales

Vargas Onofre (2023) llevo a cabo un estudio con el proposito de evaluar el
impacto de un programa educativo en el nivel de conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva en estudiantes de nivel secundario. La investigacion adoptd un enfoque
cuasiexperimental, con un disefio tanto longitudinal como prospectivo. Se
implementd en una institucion educativa ubicada en Huatasani, La Plata, Argentina.
La poblacion participante incluyo6 a 57 estudiantes pertenecientes a los grados cuarto
y quinto de secundaria. La intervencion consistio en la aplicacion de un cuestionario
especializado con el objetivo de medir los conocimientos en salud sexual y
reproductiva, utilizando registros censales como referencia. Para el analisis de datos,
se emplearon herramientas estadisticas descriptivas dirigidas a variables
cuantitativas, considerando indicadores como medidas de tendencia central y
dispersion. Ademas, se realizo el calculo de frecuencias absolutas y relativas. En lo
que respecta al analisis inferencial, se utilizo la prueba de Kolmogorov para evaluar
la distribucién de los datos, complementada con otros métodos no paramétricos,
como la prueba de Friedman. Finalmente, se estableci6 un nivel de confianza del 95

%.*

Beltran y Castro (2022) llevaron a cabo un estudio con enfoque mixto en la

IED Marco Fidel Sudrez, ubicada en Bucaramanga, Colombia, con estudiantes de
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octavo grado. Su objetivo principal fue fortalecer los conocimientos en educacion
sexual a través de la gamificacion y el aprendizaje basado en retos, haciendo uso de
herramientas tecnologicas. Como punto de partida, se realizé una prueba diagnostica
para medir el nivel de conocimientos previos de los estudiantes. A partir de los
resultados obtenidos, se disené una estrategia pedagdgica que promoviera el
pensamiento reflexivo y critico sobre la educacion sexual. Para ello, se incorporaron
plataformas interactivas como Genially, Educaplay, Liveworksheets y Kahoot,
facilitando un aprendizaje dindmico mediante actividades gamificadas. Para evaluar
el impacto de la intervencion, se aplicaron diversos instrumentos de recoleccion de
informacion, tales como encuestas socio-tecnologicas, pruebas iniciales y finales,
encuestas de satisfaccion y registros de observacion en campo. Los resultados
indicaron que los estudiantes lograron consolidar sus conocimientos en educacion
sexual, evidenciando mejoras en su desempefio académico gracias a la

implementacion de metodologias innovadoras en el proceso de enseiianza.®

Valdiviezo (2022) realiz6 una investigacion con el propdsito de evaluar la
implementacion de un programa de comunicacion efectiva sobre anticoncepcion y
salud sexual en adolescentes de 15 a 19 afios, asi como en sus padres, en la Unidad
Educativa Riobamba, Ecuador. El objetivo principal del estudio fue la prevencion del
embarazo en adolescentes, desarrollandose entre noviembre de 2021 y mayo de
2022. Se utiliz6 un disefio longitudinal, aplicando cuestionarios antes y después de la
intervencion. Inicialmente, se recopilaron datos a través de encuestas dirigidas tanto
a estudiantes como a sus padres, con la finalidad de estructurar adecuadamente el

contenido del programa educativo. Los resultados de la evaluacion indicaron un
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aumento del 13.36 % en el nivel de conocimientos sobre salud sexual, y la totalidad
de los participantes considerd esencial la educacion en este tema. Ademas, se
observo una mejora en el didlogo entre padres e hijos sobre sexualidad, alcanzando
niveles de aprobacion del 95.21 % y 96.23 %, respectivamente. Por otro lado, el
conocimiento acerca de los métodos anticonceptivos mostrd un incremento
significativo, resaltando un aumento del 88.38 % en la comprension de la abstinencia
como estrategia efectiva para la prevencion del embarazo, en comparacion con el
33.22 % registrado antes del programa. También se evidencid una mayor
identificacion de las infecciones de transmision sexual, lo que resalta la importancia
de fomentar iniciativas educativas dirigidas a adolescentes y sus familias para

fortalecer la difusion de conocimientos en salud sexual y reproductiva.’

Corena (2023) llevo a cabo una investigacion centrada en el disefio e
implementacion de estrategias educativas para fortalecer el programa de Profamilia,
dirigido a adolescentes de entre 15 y 19 afios en la Red Joven de Medellin. El estudio
se desarroll6 a lo largo de cuatro meses en la sede de Profamilia Medellin, con el
propodsito de fomentar una toma de decisiones mas informada en el &mbito de la
salud sexual y reproductiva. Para ello, se aplicaron diversas metodologias
pedagogicas y didacticas adaptadas a las necesidades de los jovenes, promoviendo
una educacion sexual integral. Los resultados reflejaron un impacto positivo en el
48% de los participantes, quienes mejoraron su conocimiento sobre derechos
sexuales y reproductivos, facilitando un acceso més adecuado a la informacion. Este
incremento en el nivel de conocimiento contribuy6 a que los adolescentes tomaran

decisiones mas autdnomas y responsables, lo que redujo la incidencia de embarazos
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no planeados, abortos inseguros, infecciones de transmision sexual y situaciones de
violencia de género, la cual es una estrategia efectiva para fortalecer la capacidad de
los jovenes en la toma de decisiones responsables sobre su proyecto de vida dentro

del ambito de la salud sexual y reproductiva.'®

2.1.2. Antecedentes nacionales

Montoya y Ramos (2023) llevaron a cabo un estudio con el proposito de
analizar los efectos del programa digital "Amate Bien" en la salud sexual de
adolescentes de 18 y 19 afos que asisten a instituciones educativas superiores en la
provincia de La Convencion, Cusco, durante el afio 2023. La investigacion se
desarrollé mediante un ensayo clinico aleatorizado cuasiexperimental, en el que
participaron 424 adolescentes dentro del rango de edad mencionado. Estos fueron
asignados a dos grupos: uno de intervencion, que recibié el programa digital "Amate
Bien", y otro de control, al cual se le proporcion6 material audiovisual sobre salud
sexual facilitado por el Ministerio de Salud del Pera. De los 424 estudiantes
inicialmente incluidos, el 87 % complet6 el seguimiento. En cuanto a la distribucion
de los participantes, el 68.2 % (n=289) tenia 18 afios, mientras que el 61.8 % (n=262)
eran varones. Se encontro que el 70.8 % (n=300) habia iniciado su vida sexual entre
los 16 y 18 afios; ademas, el 37.3 % (n=158) informo haber tenido cinco o mas
parejas sexuales y el 12.7 % (n=54) indic6 haber experimentado al menos un
embarazo. Los hallazgos reflejan que el programa "Amate Bien" generé mejoras

estadisticamente significativas en conocimientos (4.1 %), conductas (5.9 %) y
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actitudes (15 %) en comparacion con el grupo de control. En términos generales, la
intervencion tuvo un impacto positivo, evidenciado por un incremento del 36 % (p <
0.001), equivalente a una ganancia de 177 grados de libertad en el grupo que recibid
el programa. En conclusion, la implementacion del programa digital "Amate Bien"
contribuy6 de manera positiva a la salud sexual de los adolescentes de 18 y 19 afios
que cursan estudios en instituciones educativas superiores de la provincia de La

Convencion, Cusco, durante el 2023.'!

Diaz y Herencia (2022) realizaron un estudio con el objetivo de analizar los
cambios en el nivel de conocimiento sobre Salud Sexual y Reproductiva en
estudiantes de cuarto y quinto afio de secundaria que formaron parte del programa
educativo 'Hablando Claro'. Este analisis se realiz6 al inicio y al término del proceso
investigativo en dos instituciones educativas particulares: Bryce y El Buen Maestro,
durante el periodo de diciembre de 2021 a enero de 2022. El estudio utiliz6 un disefio
cuasi-experimental, con un enfoque prospectivo, longitudinal y de tipo comparativo.
La muestra estuvo conformada por 75 estudiantes de ambos niveles educativos de las
instituciones mencionadas, quienes fueron seleccionados de acuerdo con criterios
predefinidos. Para la recoleccion de datos, se aplicd un cuestionario compuesto por
20 preguntas de opcion multiple relacionadas con temas como "Sexualidad en la
adolescencia", "Prevencion del embarazo adolescente", "Prevencion de Infecciones
de Transmision Sexual (ITS) y VIH/SIDA", y "Elaboracion del proyecto de vida". En
el andlisis estadistico se utilizo la prueba de chi cuadrado con un nivel de
significancia del 5 %. Los resultados obtenidos en la I.E.P. El Buen Maestro

revelaron que el 41.4 % de los estudiantes tenia 15 afios, mientras que el 65.5 % se
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identificé con el sexo femenino. Ademas, el 65.5 % convivia con ambos padres; el
75.9 % no tenia pareja sentimental; el 17.2 % habia tenido relaciones sexuales; y el
10.3 % us6 métodos anticonceptivos. En el caso de la L.LE.P. Bryce, se observo que el
56.5 % tenia 16 afios, el 63 % correspondia al sexo masculino y el 52.2 % vivia con
ambos padres. Por otro lado, el 21.7 % no tenia pareja y el 23.9 % habia tenido
relaciones sexuales, mientras que el 17.4 % utiliz6 métodos anticonceptivos. Al
comparar el nivel de conocimiento antes y después del proceso en la LLE.P. El Buen
Maestro, se evidencié que no hubo diferencias estadisticamente significativas, salvo
en dos aspectos: "Sexualidad en la adolescencia", que pasé de un 0.0 % aun 3.4 %, y
"Prevencion del embarazo adolescente", cuyo porcentaje también mostro un ligero
aumento. El nivel de conocimiento sobre "Prevencion de Infecciones de Transmision
Sexual, VIH/SIDA" se mantuvo sin variaciones significativas, con un 27.6 %,
mientras que en el apartado "Elaboracion del proyecto de vida" se evidencio una
diferencia estadisticamente significativa, ya que el conocimiento en esta area
aumento del 6.9 % al 44.8 %. Por otro lado, al analizar los datos en la I.E.P. Bryce,
se identificaron mejoras estadisticamente significativas en todos los temas evaluados.
En el caso de "Sexualidad en la adolescencia", el conocimiento pas6 de 0.0 % a 3.4
%. En cuanto a "Prevencion del embarazo adolescente", el porcentaje aument6 de
10.9 % a 45.7 %. Respecto a "Prevencion de Infecciones de Transmision Sexual,
VIH/SIDA", se observé un incremento del 8.7 % al 41.3 %, y en "Elaboracion del
proyecto de vida", el conocimiento crecio6 del 2.2 % al 84.8 %. Al evaluar el nivel
general de conocimiento sobre Salud Sexual y Reproductiva antes y después de la

intervencion, se hallé que ambas instituciones mostraron mejoras significativas. Sin
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embargo, mientras que en la [.LE.P. El Buen Maestro el porcentaje de incremento fue
del 6.9 % al 40.8 %, en la I.E.P. Bryce el avance fue mas notable, alcanzando un
aumento del 6.9 % al 93.5 %. Este resultado refleja el impacto positivo del programa
educativo "Hablando Claro". Conclusiones: La prueba estadistica de chi cuadrado
(X?=14.91) evidenci6 que la implementacion del programa "Hablando Claro" generd
una diferencia estadisticamente significativa (p<0.05) en el nivel de conocimiento de
los adolescentes sobre Salud Sexual y Reproductiva en ambas instituciones, con un

impacto mas marcado en la L.E.P. Bryce.!?

Mayo (2021) realiz6 un estudio con el objetivo de evaluar el impacto de un
taller en el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes
de la institucion en estudio. La investigacion se llevd a cabo en la Institucion
Educativa Politécnico Regional del Centro, empleando un enfoque cuantitativo con
un disefo de tipo aplicado y explicativo. Se utilizé un método cientifico basado en
una metodologia deductiva y experimental, complementado con andlisis estadistico y
descripciones detalladas. En cuanto al material y métodos, el estudio consider6 una
poblacion total de 411 estudiantes, de los cuales se selecciond una muestra de 56,
dividiéndolos en dos grupos: uno de control y otro experimental. Para la recopilacion
de datos, se aplico una encuesta como técnica de investigacion, utilizando un
cuestionario antes y después de la intervencion. Los resultados en el grupo de control
indicaron que, tanto en la evaluacion previa como posterior al taller, el nivel de
conocimiento se mantuvo en un rango bajo a medio, fluctuando entre 28.6 % y 71.4
%. En contraste, el grupo experimental mostro inicialmente un conocimiento entre

niveles bajo y medio (25 % - 75 %), pero en la evaluacion posterior alcanzé un nivel
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de conocimiento alto del 85.7 %. Conclusion: Los resultados mostraron que la
implementacion del taller tuvo un impacto positivo en la adquisicion de
conocimientos sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes, con un valor de

p=0.000."3

Quispe (2022) llevo a cabo un estudio con el propdsito de verificar si la
implementacion de un programa de educacion sexual influye en el nivel de
conocimiento sobre sexualidad en adolescentes de una Institucion Educativa en
Moyobamba. Se tratd de una investigacion aplicada con un enfoque cuantitativo,
basada en un disefio cuasi-experimental. Para la recoleccion de datos, se utilizaron
técnicas como la experimentacion, la observacion y el andlisis de datos. La muestra
estuvo conformada por 46 estudiantes, a quienes se les aplico un cuestionario de
sexualidad compuesto por 40 preguntas, distribuidas en 10 por cada dimension
evaluada. Para asegurar la validez del instrumento, este fue sometido a juicio de
expertos y su confiabilidad se determin6 mediante una prueba piloto (0.97). Los
resultados mostraron que, antes de la aplicacion del programa de educacion sexual,
existia una diferencia significativa en el nivel de conocimiento entre la prueba previa
y la posterior. Se evidencid un incremento del 20.8 % en el grupo de estudiantes con
un nivel de conocimiento destacado, aunque un 25 % de ellos atn presentd un nivel
de desarrollo bajo en este aspecto. El analisis estadistico reflejo un valor de
significancia de p=0.043, inferior a 0.05, lo que permitid rechazar la hipétesis nula y
aceptar la hipdtesis alternativa. Estos hallazgos sugieren que el programa "Educacion
Sexual" contribuy6 a mejorar el conocimiento sobre sexualidad en los adolescentes

de la institucion en estudio. Este resultado enfatiza la importancia de implementar
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estrategias adecuadas en la educacion sexual, pues facilita el desarrollo de
conocimientos sobre la tematica y puede influir positivamente en la toma de

decisiones futuras.'*

3.2. Bases Teoricas

2.2.1 Salud sexual y reproductiva

La salud sexual y reproductiva (SSR) es un componente esencial del bienestar
en la adolescencia y esta estrechamente vinculada con la proteccion de los derechos
humanos. Durante esta etapa, los adolescentes requieren seguridad ante posibles
riesgos y apoyo para tomar decisiones autonomas e informadas. En este sentido, las
instituciones educativas juegan un papel clave al proporcionar una educacion integral
en SSR, permitiendo que los jévenes accedan a informacion de calidad y desarrollen

habilidades para actuar con responsabilidad.'®

2.2.2 La adolescencia

La adolescencia es un periodo crucial en la vida, caracterizado por
transformaciones tanto fisicas como psicologicas. Durante esta transicion de la nifiez
a la adultez, el bienestar y desarrollo saludable dependen de las decisiones que el
adolescente tome en su entorno. Estas elecciones pueden influir significativamente
en su futuro, ya que ciertos factores pueden representar riesgos u oportunidades que
impacten su calidad de vida. Por ello, comprender los cambios que ocurren en esta

etapa resulta fundamental para fomentar habitos responsables y saludables.'¢
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2.2.3 La Educacion Sexual Integral

El Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) resalta la relevancia
de la educacion sexual integral (ESI) como un pilar fundamental para el bienestar y
desarrollo saludable de los jovenes. Este enfoque no solo abarca informacion sobre
biologia reproductiva, sino que también incorpora aspectos clave como los derechos
humanos, la equidad de género y las relaciones interpersonales. A través de la ESI, se
busca proporcionar a los adolescentes conocimientos y habilidades que les permitan
tomar decisiones informadas y responsables sobre su salud sexual y reproductiva.
Ademas, esta educacion contribuye a la prevencion de embarazos no planificados,

infecciones de transmision sexual (ITS) y situaciones de violencia de género.!’

2.2.4. Programa

Un programa educativo se define como una estrategia pedagdgica sistematica,
disefiada para cumplir metas formativas mediante actividades secuenciales y
evaluables. Este documento actiia como una guia para los docentes, proporcionando
directrices sobre los contenidos a impartir, las estrategias pedagogicas a emplear y
los resultados esperados del proceso educativo. Su funcion principal es garantizar
que los estudiantes adquieran un aprendizaje uniforme y alineado con los objetivos

académicos establecidos.'®

2.2.5 Virus del papiloma humano genital

El virus del papiloma humano (VPH) es una de las infecciones de transmision

sexual mas frecuentes a nivel mundial, especialmente en regiones en desarrollo. Se



21

propaga principalmente a través del contacto sexual y, en la mayoria de los casos, no
presenta sintomas evidentes, ya que el organismo logra eliminarlo por si mismo. No
obstante, ciertos tipos de VPH pueden desencadenar la aparicion de verrugas

genitales e, incluso, aumentar el riesgo de desarrollar cancer.

En la mayoria de los casos, las infecciones por VPH son de caracter benigno
y desaparecen sin generar complicaciones. Sin embargo, algunos tipos del virus
pueden persistir, causando verrugas genitales o incluso lesiones precancerosas. Entre
sus variantes, los tipos 6 y 11 son los principales responsables de la mayoria de las
verrugas genitales, las cuales suelen ser de bajo riesgo, ya que no estan vinculadas
con el desarrollo de cancer u otras enfermedades graves. Por otro lado, existen
variantes de alto riesgo, como los tipos 16 y 18, que son los més comunes y estdn
fuertemente asociados con el desarrollo de cancer, en especial el cancer de cuello
uterino. Ademas, pueden provocar cancer en otras zonas del cuerpo, como la vulva,
la vagina, el pene, el ano, la boca y la garganta. Dado esto, es fundamental realizarse
pruebas de deteccion temprana, como el Papanicolaou y la colposcopia, asi como

utilizar preservativo para disminuir el riesgo de transmision del virus."

La vacuna contra el virus del papiloma humano (VPH) es una herramienta
fundamental para la prevencion del cancer cervical y otras enfermedades
relacionadas con este virus. Su proposito principal es ofrecer proteccion contra las
cepas mas frecuentes del VPH, responsables del desarrollo de cancer y verrugas
genitales. El esquema de vacunacion puede incluir dos o tres dosis, dependiendo de

la edad de la persona y del tipo de vacuna administrada. Se recomienda que la
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primera dosis sea aplicada a nifas a partir de los 9 aflos, antes de que inicien su vida

sexual y puedan estar expuestas al virus. '’

2.2.6 Sistema reproductor femenino

El sistema reproductor femenino esta compuesto por un conjunto de drganos
responsables de la reproduccion en las mujeres. Incluye diversas estructuras tanto
internas como externas que participan en la produccion de gametos femeninos,
facilitan la fertilizacion, favorecen el desarrollo del embridn y permiten el proceso de

parto.?’

Organos genitales externos
Labios mayores

Son pliegues de piel que rodean y protegen las aberturas de la vagina y la
uretra. Ademas, contribuyen a mantener la humedad y la temperatura adecuadas

en la zona genital >

Labios menores

Son pliegues de tejido mas delgados que se encuentran en el interior de
los labios mayores. Su funcion es proteger las aberturas de la vagina y la uretra,
ademas de albergar glandulas que producen lubricacion para facilitar las

relaciones sexuales.?’
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Vestibulo de la vagina

El vestibulo de la vagina es la zona que rodea la vulva y la entrada de la
vagina. En esta drea se encuentran los conductos de diversas glandulas

encargadas de la lubricacion vaginal
Clitoris

Se trata de un 6rgano eréctil ubicado en la region superior de la vulva,
justo debajo del monte de Venus, su principal funcion es brindar placer durante
la actividad sexual, dado que esta compuesto por numerosas terminaciones

nerviosas altamente sensibles. 2°

Vulva

La vulva es la parte externa del sistema reproductor femenino e incluye
los labios mayores, los labios menores, el clitoris y el vestibulo vaginal. Su
funcion principal es proteger los 6rganos reproductores internos, actuando como
una barrera frente a agentes externos y contribuyendo a la lubricacion y

sensibilidad en la zona intima.?°
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Organos genitales internos
Utero

También denominado matriz, es el drgano encargado de albergar y
permitir el desarrollo del embrion y el feto durante el periodo de gestacion.
Posee la capacidad de expandirse para adaptarse al crecimiento fetal y se contrae

durante el proceso del parto para facilitar la expulsion del bebé.?°

Trompas de Falopio

Los tubos uterinos son conductos que establecen la conexion entre los
ovarios y el utero. Su principal funcion radica en el transporte de los dvulos
liberados por los ovarios hacia el Utero, lugar donde puede tener lugar el proceso

de fertilizacion.?

Ovarios

Los ovarios son las estructuras encargadas de generar los gametos
femeninos, conocidos como dvulos u ovocitos. Asimismo, desempefian un papel
fundamental en la sintesis de hormonas sexuales femeninas, tales como el

estrogeno y la progesterona.”
Vagina

Es un canal muscular elastico que enlaza el ttero con el exterior del
cuerpo, ademas tiene como funcidn la salida para la menstruacion y el parto, y es

el punto de insercion del pene durante las relaciones sexuales.?’
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2.2.7 Sistema reproductor masculino

El aparato reproductor masculino estd formado por varios 6rganos que
producen, almacenan y transportan los espermatozoides. También ayuda a la
expulsion de los fluidos que forman el semen. Sus principales partes son los
testiculos, epididimos, conductos deferentes, vesiculas seminales, prostata,
glandulas bulbouretrales y el pene, su funcidn principal es generar células
sexuales masculinas y transportarlas al sistema reproductor femenino para la

reproduccion.?!

Organos genitales externos

El escroto

La envoltura de piel y tejido conectivo que alberga a los testiculos es
conocida como escroto, su principal tarea es proteger y controlar la temperatura

de los testiculos, asegurando asi una produccion de esperma 6ptima- %!

Pene

El pene tiene dos funciones principales: eliminar la orina y transferir el

esperma durante la reproduccion. Estd compuesto de tejido eréctil, que se llena de

sangre en momentos de excitacion sexual, permitiendo la ereccién.?!
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Organos genitales internos

Testiculos

Los testiculos son las glandulas sexuales masculinas responsables de
producir espermatozoides y secretar testosterona, la principal hormona
masculina. Estan ubicados en el escroto y cumplen un papel clave en la
reproduccion. Ademas, influyen en el desarrollo de caracteristicas sexuales
secundarias, como el crecimiento del vello corporal, el engrosamiento de la voz

y el aumento de la masa muscular.?!

Epididimo

El epididimo es un conducto en espiral situado detras de cada testiculo.
Su funcioén es permitir que los espermatozoides maduren y se almacenen hasta su

expulsion.?!
Conducto deferente

A través del conducto deferente, los espermatozoides se desplazan desde
el epididimo hasta la uretra, donde son expulsados en el proceso de

eyaculacion.?!

Vesiculas seminales

Son glandulas responsables de producir el fluido seminal, el cual aporta

nutrientes y energia a los espermatozoides.?!



27

Prostata

La prostata es una glandula que genera una parte del liquido seminal,

fundamental para la movilidad y viabilidad de los espermatozoides.’!

Glandulas bulbouretrales
Las glandulas de Cowper, también llamadas bulbouretrales, secretan una
sustancia con propiedades alcalinas, cuya principal funcién es reducir la acidez

presente en la uretra antes del proceso de eyaculacion.?!

2.2.8 Planificacion Familiar

La planificacion familiar comprende un conjunto de estrategias, acciones y
medidas orientadas a brindar apoyo a hombres y mujeres en edad reproductiva. Su
objetivo principal es proporcionar conocimientos y herramientas que permitan la
eleccion consciente y fundamentada en aspectos relacionados con el bienestar
sexual y reproductivo. Dentro de estas acciones se incluyen la difusion de
informacion, programas educativos, orientacion especializada y consejeria
personalizada. Ademas, abarca la prescripcion y acceso a métodos anticonceptivos,
garantizando que cada individuo pueda elegir la opcion mas adecuada segun sus

necesidades y condiciones de salud.??
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2.2.9. Métodos anticonceptivos

Los métodos anticonceptivos incluyen una variedad de estrategias,
medicamentos y dispositivos disefiados para prevenir el embarazo. Existen diversas
opciones, cada una con distintos niveles de efectividad y beneficios, permitiendo
que las personas elijan la mas adecuada seguin sus necesidades. La eleccion del
anticonceptivo ideal esta influenciada por diversas condiciones, entre ellas el
bienestar fisico, el deseo de tener hijos en el futuro y la prevencion de
enfermedades de transmision sexual. Por esta razon, es fundamental evaluar
cuidadosamente cada alternativa antes de tomar una decision informada sobre su

LlSO.23

Clasificacion de los métodos anticonceptivos

El Ministerio de Salud pone a disposicion de la poblacion diversas
alternativas anticonceptivas, las cuales han demostrado ser altamente eficaces y

accesibles. Entre ellas se incluyen las siguientes:?

v Esterilizacion femenina y masculina: Consiste en procedimientos
quirurgicos como el bloqueo de las trompas de Falopio en mujeres y la interrupcion
de los conductos deferentes en hombres. Estas intervenciones bloquean de manera
permanente la capacidad de concebir, convirtiéndose en un método definitivo para
el control de la fertilidad.

4 Anticoncepcion reversible de larga duracion: Incluye dispositivos

intrauterinos (DIU) e implantes hormonales, los cuales son colocados por
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profesionales de la salud y pueden permanecer en el organismo por un periodo
prolongado, generalmente entre 3 y 10 afos, dependiendo del método utilizado.

4 Anticonceptivos hormonales de corta duracion: Comprenden
opciones como pildoras, parches, inyecciones y anillos vaginales, que deben
emplearse de manera regular para mantener su efectividad.

4 Métodos de barrera: Entre ellos se encuentran los preservativos y
los diafragmas, que actian impidiendo el contacto directo entre los gametos.
Ademéds de prevenir embarazos, estos métodos contribuyen a reducir el riesgo de
infecciones de transmision sexual.

4 Métodos naturales o basados en el ritmo: No requieren el uso de
anticonceptivos artificiales, ya que se fundamentan en reconocer los momentos de
mayor fertilidad dentro del ciclo ovarico, con el fin de regular la actividad sexual

segun las necesidades de la persona.

Métodos Naturales

Mediante el monitoreo de indicadores fisiologicos, es posible distinguir los
periodos de mayor y menor capacidad reproductiva dentro del ciclo ovarico. Se
basan en procesos fisiologicos, pero no brindan proteccion frente a infecciones de

transmision sexual (ITS). Los métodos naturales més utilizados son los siguientes:?
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M¢étodo de Lactancia Materna Exclusiva y Amenorrea (MELA)

El MELA es una estrategia anticonceptiva basada en la ausencia temporal
de fertilidad, la cual se produce mientras la mujer mantiene la lactancia exclusiva.
Su mecanismo radica en la supresion de la ovulacion durante los primeros seis
meses posparto, siempre que la lactancia sea exclusiva y la menstruacion no haya
reaparecido debido al aumento de prolactina. Su efectividad varia entre un 98-99%

con un uso adecuado y entre un 92-96% en condiciones habituales.?*

Requisitos:

e Lalactancia materna exclusiva (LME) debe realizarse entre 10y 12
veces al dia, distribuyéndose tanto en el dia como en la noche. Los intervalos
entre tomas no deben superar las 4 horas durante el dia ni ser menores a 5 horas
en la noche.

¢ Se debe mantener la amenorrea, es decir, la ausencia de sangrado
luego de los primeros 42 dias posteriores al parto.

e El método solo es valido dentro de los primeros 6 meses después del

nacimiento del bebé.

Contraindicaciones:

e No es recomendable para mujeres que sean portadoras de VIH/SIDA

o del virus HTLV-1.
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Métodos de los dias fijos o collar

Este método emplea la abstinencia en ciertos dias del ciclo menstrual y se
apoya en un collar con cuentas de diferentes tonalidades (marr6n, blanco y rojo)
para reconocer los periodos fértiles. Puede ser empleado por mujeres de
cualquier edad reproductiva, siempre que presenten ciclos menstruales regulares
que varien entre 26 y 32 dias. Su eficacia es del 95% cuando se usa

correctamente y del 88% con un uso tipico.>*

Si el ciclo menstrual finaliza antes de alcanzar el perla nimero 27, que es
de color marrén oscuro, o si supera los 32 dias en al menos dos ocasiones al afo,

el método no es recomendable.

v Perla roja: Sefiala el inicio del sangrado menstrual.

v Perlas blancas: corresponden a los dias con mas
posibilidades de concepcion.

v Perlas marrones: Las perlas marrones marcan los dias con
baja probabilidad de fecundacion

v Perla marron oscuro: Sefala si el ciclo es mas corto de 26

dias.

El collar incluye un anillo que debe moverse diariamente para realizar un

seguimiento preciso del ciclo. 24
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Método del ritmo, Ogino Knaus, calendario

Este método consiste en abstenerse de mantener relaciones sexuales en
los dias de mayor fertilidad dentro del ciclo menstrual con el propdsito de
prevenir un embarazo. Para su aplicacion, es necesario registrar los ciclos
menstruales de manera constante. Su efectividad es del 95% cuando se sigue

correctamente y del 88% en un uso tipico.?

v El inicio del periodo fértil se calcula restando 18 dias a la
duracion del ciclo menstrual mas corto registrado.
v El fin del periodo fértil se establece restando 11 dias al ciclo

menstrual de mayor duracion registrado.

En caso de que la persona no tenga un historial menstrual estable, se
recomienda evitar las relaciones sexuales entre los dias 9 y 19 del ciclo. Este
control debe mantenerse cada dos meses durante un afo y luego evaluarse

nuevamente.?>

Método de la temperatura basal

Este enfoque de planificacion familiar natural consiste en llevar un
control de la temperatura corporal basal (TCB) con el objetivo de identificar los
dias fértiles del ciclo menstrual. La TCB corresponde a la temperatura del
cuerpo en reposo y debe medirse al despertar, antes de realizar cualquier
actividad fisica. Su eficacia es del 99.4% cuando se aplica correctamente,

mientras que en un uso comun varia entre el 76% y el 88%.%*
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Mecanismo de accion

v Medicion Diaria: La mujer debe medir su temperatura corporal
basal (TCB) cada mafiana a la misma hora, antes de levantarse, utilizando un
termometro basal que registra pequefias variaciones de temperatura con mayor
precision.

v" Registro de Datos: Es recomendable anotar la temperatura
diariamente en una grafica o utilizar una aplicacion especifica para monitorear
el ciclo menstrual. Este seguimiento facilita la identificacién de patrones y
cambios a lo largo del ciclo.

v Identificacion de la Ovulacién: Durante la etapa previa a la
ovulacion, la temperatura basal se mantiene en valores bajos. Tras la ovulacion,
debido al incremento de progesterona, la temperatura Aumenta en un rango de
0.2 a 0.5 grados Celsius y permanece alta hasta el comienzo del proximo ciclo
menstrual.

v" Interpretacion: Para reducir el riesgo de embarazo, se aconseja
abstenerse de mantener relaciones sexuales desde el inicio del ciclo menstrual
hasta unos tres dias posteriores a la temperatura mas elevada registrada, pues

este intervalo coincide con la fase fértil del ciclo.

Método Billings
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El Método Billings, conocido también como Método de Ovulacion
Billings, es una alternativa anticonceptiva natural sustentada en el monitoreo y

analisis de las variaciones del moco cervical a lo largo del ciclo menstrual.

Su efectividad varia seglin el uso: con un uso correcto alcanza entre el
97% y el 99%, mientras que con un uso tipico oscila entre el 75% y el 88%.
Este método fue desarrollado en la década de 1950 por los doctores John y

Evelyn Billings.**

v Observacion del Moco Cervical: Las mujeres deben observar
diariamente las caracteristicas del moco cervical, como su cantidad, color,
consistencia y sensacion (humedo, seco, resbaladizo).

v Registro Diario: Se debe llevar un registro diario de las
observaciones del moco cervical. Este registro permite identificar patrones y
distinguir los dias fértiles de los infértiles.

4 Reconocimiento de los Dias Fértiles: En la fase fértil del ciclo, el
moco cervical adquiere una apariencia transparente, con una consistencia flexible y
resbalosa, asemejandose a la textura de la clara de huevo sin cocer. Estas sefiales
sugieren la proximidad o el inicio de la ovulacion.

4 Identificacion de los Dias Infértiles: En contraste, los dias infértiles
se distinguen por la ausencia de moco cervical o por la presencia de un moco mas

€speso, pegajoso y escaso.
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Métodos Hormonales

En los métodos hormonales encontramos a los siguientes:

Anticonceptivos orales combinados

Acttan suprimiendo la ovulaciéon y aumentando la densidad del moco
cervical. Contienen una combinacion de estrogenos y progestagenos. En este caso,
El régimen consta de 0.03 mg de etinilestradiol y 0.15 mg de levonorgestrel,
organizados en 21 tabletas con principio activo y 7 adicionales que contienen
sulfato ferroso. Su administracion debe ser diaria, a la misma hora, para favorecer
la adherencia al tratamiento y alcanzar una eficacia del 99.7%. Se recomienda
realizar pausas cada cuatro meses. Este método no es apto para mujeres con

antecedentes de cancer de mama, cérvix o durante la lactancia materna.?

Inyectable: Existe dos tipos:

v Mensuales: Combinan estrégenos y progestagenos, y se
administran por via intramuscular. Su eficacia es del 99.95% cuando se

usan correctamente.
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v Trimestrales: Contienen solo progestina y también se
aplican por via intramuscular. Proporcionan proteccioén anticonceptiva

por tres meses, con una eficacia del 99.97%.%

Implante Anticonceptivo

Su modo de accion consiste en inhibir la ovulacion, espesar el moco
cervical y disminuir el transporte del 6vulo a través de las trompas de Falopio. Este
método emplea implantes subdérmicos flexibles y biodegradables, los cuales se

colocan en la zona del triceps, justo debajo de la piel.

Cada implante contiene etonogestrel (68 mg) y ofrece una proteccion
anticonceptiva de hasta 3 afios. Para su uso, se requiere firma de consentimiento
informado, y el seguimiento médico se recomienda a los 3 dias, un mes, tres meses

y de manera anual. Su eficacia es del 99.95%.%°

Parche

Los parches son métodos anticonceptivos transdérmicos que se adhieren a la
piel y liberan hormonas para inhibir la ovulacion y prevenir la fecundacion. Se
colocan comunmente en el brazo superior, el abdomen, los gltteos o la parte

superior del torso. Es necesario reemplazarlos semanalmente, utilizandolos durante
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tres semanas consecutivas y descansando una semana sin parche. Durante esta
ultima semana, se presenta un sangrado similar al ciclo menstrual. Luego, se inicia
un nuevo ciclo con un parche nuevo. Cabe destacar que este método no ofrece
proteccion frente a las infecciones de transmision sexual (ITS) y tiene una

efectividad que varia entre el 91 % y el 99 % cuando se emplea correctamente.”

Anillo vaginal anticonceptivo

El anillo vaginal es un dispositivo anticonceptivo de uso interno que se
coloca dentro de la vagina, su mecanismo de accion consiste en la liberacion de
hormonas que suprimen la ovulacion y espesan el moco cervical cuando se emplea

de manera adecuada, su eficacia oscila entre el 91 % y el 99 %.%

Métodos definitivos
Se trata de métodos que son permanentes y ofrecen una manera segura 'y

eficaz de evitar el embarazo a largo plazo.*®

Ligadura de trompas: Este procedimiento quirtrgico se lleva a cabo en
mujeres con el objetivo de bloquear o cortar Las trompas de Falopio son
bloqueadas o seccionadas para evitar el paso de los 6vulos hacia el utero. y puedan

ser fecundados. La efectividad de este método alcanza el 99.5 %.2°

Vasectomia: Se trata de una intervencion quirurgica realizada en hombres,

en la cual se bloquean o seccionan los conductos deferentes para evitar el paso de
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El procedimiento interrumpe el transito de los espermatozoides desde los testiculos
hasta la uretra. Como resultado, el semen eyaculado carece de espermatozoides,

impidiendo asi la fecundacion, este método tiene una efectividad del 99.9 %.%¢

2.2.11 El ciclo menstrual y la menstruacion

El ciclo menstrual es un proceso fisioldgico en mujeres en edad fértil,
durante el cual se presentan modificaciones hormonales y corporales que favorecen
la posibilidad de fecundacion y gestacion. Este ciclo se divide en diferentes etapas:

la menstruacion, la fase folicular, la ovulacion y la fase lutea.?’

. Menstruacion: En esta fase, la capa interna del utero se descompone
y es eliminada por la vagina en forma de sangre y tejido. Generalmente, su
duracion varia entre 3 y 7 dias, marcando el inicio de un nuevo ciclo.

. Fase folicular: Inicia después de la menstruacion y se distingue por
el desarrollo de los foliculos ovaricos progresa en esta etapa. En el interior de los ovarios,
varios foliculos inician su crecimiento, aunque solo uno de ellos logra completar su
maduracion, este proceso es regulado por la hormona FSH, encargada de estimular
el crecimiento de los foliculos.

. Ovulacién: Se produce aproximadamente a la mitad del ciclo. En
este punto, el foliculo maduro se rompe y libera un 6vulo, el 6vulo liberado avanza

hacia las trompas de Falopio, donde tiene la posibilidad de ser fertilizado.
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. Fase lutea: Si el 6vulo no es fecundado, esta etapa final del ciclo se
caracteriza por la produccion de progesterona, una hormona que contribuye al
mantenimiento del revestimiento uterino. Sin embargo, en ausencia de embarazo,
los niveles hormonales bajan, lo que provoca el desprendimiento del endometrio y

marca el comienzo de un nuevo ciclo menstrual.

2.2.12 El nacimiento de los bebes

El nacimiento de un bebé es el proceso bioldgico mediante el cual un ser
humano, que ha estado en desarrollo dentro del titero materno, sale al exterior para
iniciar su vida independiente. Este proceso comienza con el inicio del parto, cuando
se producen contracciones uterinas que facilitan la dilatacion del cuello del ttero.
Posteriormente, el bebé atraviesa el canal de parto, lo que culmina en su salida al
mundo exterior. Este evento es un hito significativo tanto desde el punto de vista
fisiol6gico como emocional, y sefala el inicio de un periodo distinto en la vida del

individuo.?®

23 Formulacion de hipotesis

2.3.1 Hipotesis general
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Hi: La aplicacion del programa Hablando de Sexualidad influye en la mejora
de los conocimientos sobre educacion sexual en los estudiantes de 4to y 5to afio de

secundaria en la I.LE.P. SIR ISAAC NEWTON - 2024.

Ho: La aplicacion del programa Hablando de Sexualidad no influye en la
mejora de los conocimientos relacionados con la educacion sexual en los estudiantes

de 4to y 5to afio de secundaria en la [.LE.P. SIR ISAAC NEWTON - 2024.

2.3.2 Hipotesis especificas

Hel: Los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la .LE.P. SIR ISAAC
NEWTON - 2024 tienen un nivel de conocimiento bajo sobre sexualidad antes de la

implementacion del programa "Hablando de Sexualidad".

HO: Los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la LE.P. SIR ISAAC
NEWTON — 2024 no presentan un nivel de conocimiento bajo sobre sexualidad antes

de la implementacion del programa "Hablando de Sexualidad".

He2: Existe una diferencia significativa en el nivel de conocimiento sobre
sexualidad en los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la [.LE.P. SIR ISAAC
NEWTON — 2024 antes y después de la implementacion del programa "Hablando de

Sexualidad".
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HO0: No hay una diferencia significativa en el nivel de conocimiento sobre
sexualidad en los estudiantes de 4to y Sto afio de secundaria de la I.E.P. SIR ISAAC
NEWTON — 2024 antes y después de la implementacion del programa "Hablando de

Sexualidad".

He3: Existen diferencias significativas en el nivel de conocimiento sobre
sexualidad entre nifios y nifias de 4to y Sto afio de secundaria de la L.LE.P. SIR ISAAC
NEWTON - 2024 después de la implementacion del programa "Hablando de

Sexualidad".

HO: No existen diferencias significativas en el nivel de conocimiento sobre
sexualidad entre nifios y nifias de 4to y 5to afio de secundaria de la L.E.P. SIR ISAAC
NEWTON - 2024 después de la implementacion del programa "Hablando de

Sexualidad".



42

3. CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Se aplico hipotético-deductivo, ya que la investigacion parte de una
problematica general relacionada con la educacion sexual en adolescentes y, mediante
el analisis de los datos recopilados, busca llegar a conclusiones especificas sobre la

efectividad del programa.’

3.2. Enfoque de la investigacion
Este estudio sigue un enfoque cuantitativo, basado en la recopilacion y el
andlisis de datos numéricos. Esto permite evaluar de manera objetiva las variaciones
en el nivel de conocimiento de los participantes antes y después de la intervencion,

asegurando resultados exactos y comparables.*°
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3.3. Tipo de investigacion
Este estudio corresponde a la investigacion aplicada, ya que su finalidad
principal es mejorar los conocimientos de los estudiantes a través de la

implementacion de un programa educativo.’!

3.4. Disefio de la investigacion

El estudio adopt6 un disefio cuasi-experimental, ya que se implement6 una
intervencion con el programa educativo Hablando de Sexualidad y se analizaron sus
efectos en un unico grupo, antes y después de su aplicacion, sin la presencia de un

grupo de control. >

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion
El estudio contd con la participacion de 49 adolescentes, tanto hombres como
mujeres, con edades entre 14 y 19 afios. Estos estudiantes cursaban el 4to y 5to afo
de secundaria en la L.LE.P. Sir Isaac Newton y cumplian con los criterios de inclusion

establecidos.

3.5.2. Muestra
Dado que la poblacion era reducida, la muestra incluy6 a la totalidad de los
49 estudiantes, es decir, se considero a todos los participantes que cumplian con los

criterios de inclusion.



3.5.3. Tipo de muestreo

Se utilizé un muestreo no probabilistico por conveniencia, dado que la
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seleccion de los participantes no fue aleatoria, sino que se baso en su accesibilidad y

disposicion para formar parte del estudio.

3.6 Variable y operacionalizacion

Variable Definicion Dimension Tipo de Escala | Indicador
Variable
Implementacion | Aplicacion de | - Contenidos Independiente | Nominal | Registro de
del Programa | sesiones desarrollados en sesiones y
"Hablando de | educativas cinco sesiones tematicas
Sexualidad" para mejorar | impartidas a lo abordadas
conocimientos | largo de un mes
sobre con una duracion
sexualidad en | de 1 hora
estudiantes de
secundaria.
Nivel de Grado de - Adolescenciay | Dependiente | Ordinal | Porcentaje
conocimiento | informacion sexualidad de
antes de la que poseen - Anatomia del respuestas
implementacion | los aparato correctas
estudiantes reproductor en el Pre
antes de masculino y Test.
recibir el femenino -
programa. Ciclo mentrual
-Concepcion
-Importancia de la
vacuna contra el
vph y métodos
anticonceptivos
Nivel de Grado de - Adolescencia 'y Dependiente | Ordinal | Porcentaje
conocimiento | informacién sexualidad de
después dela | que poseen - Anatomia del respuestas
implementacion | los aparato correctas
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estudiantes reproductor en el Post
después de masculino y Test.
recibir el femenino
programa. -Ciclo mentrual

-Concepcion

-Importancia de la
vacuna contra el
VPH y métodos
anticonceptivos

3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1 Técnica
La técnica utilizada en este estudio fue encuesta, para obtener informacion
precisa de los estudiantes de 4to y Sto afio de secundaria de la I.LE.P. SIR ISAAC
NEWTON — 2024. Este método permitio recopilar datos de manera eficiente,
asegurando la participacion de todos los estudiantes y facilitando el analisis de los

resultados obtenidos antes y después de la implementacion del programa educativo.

3.7.2 Descripcion de instrumentos
Para recopilar datos, se aplicd una encuesta con preguntas cerradas, disefiado
para evaluar el nivel de conocimientos sobre sexualidad en los estudiantes de 4to y
Sto afio de secundaria. Antes de su implementacion, se gestion6 la autorizacion
correspondiente con el director de la LE.P. SIR ISAAC NEWTON, el Sr. Justiniano
Principe Aguirre. Con la aprobacion obtenida, se realizaron las coordinaciones

necesarias para la correcta ejecucion del programa.
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El proceso inicio6 con la aplicacion de una encuesta (pre-test) a los estudiantes

de una tnica seccidon conformada por alumnos de 4to y 5to afio de secundaria. Este

instrumento permitié identificar el nivel de conocimientos previos en temas como

Adolescencia y sexualidad, Anatomia del aparato reproductor masculino y femenino,

Ciclo menstrual, Concepcion, y la Importancia de la vacuna contra el VPH y los

métodos anticonceptivos.

Posteriormente, se llevd a cabo un taller educativo aqui muestro la matriz

Sesion 1: Explorando la Sexualidad: Un Viaje de Autoconocimiento

Tematica: Sexualidad y adolescencia

Moédulo: Introduccion a la sexualidad

Objetivos:
. Comprender los conceptos fundamentales de la sexualidad.
. Reflexionar sobre la importancia del autoconocimiento.
. Evaluar los conocimientos mediante un pre-test.
Etapa Actividad Metodologia Técnica Materiales  Tiempo
Introduccion = Registro de Expositivae | Preguntasy | Papelotes, @ 20 min
participantes y interactiva discusion pre-
presentacion del encuesta
programa impreso
educativo.
Aplicacion del
pre-cuestionario.
Exploracion = Conceptos clave | Expositiva Explicaciéon | Papelotes 20 min
sobre la con
sexualidad y ejemplos
adolescencia.
Experiencia | Juegos ludicos y | Participativa | Juego Juego de 15 min
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dinamicas para "Mundo" “Mundo”
reforzar el
aprendizaje.
Sintesis Reflexion grupal @ Interactiva Discusion Papelotes 5 min
sobre lo guiada
aprendido.

Sesion 2: Educacion Sexual: Conociendo el Aparato Reproductor Femenino y

Masculino

Tematica: Anatomia del aparato reproductor
Médulo: Funcionamiento del sistema reproductor

Objetivos:

. Identificar la anatomia y funcion del aparato reproductor femenino y

masculino.



Sesion 3: Mi Cuerpo, Mis Ciclos - Aprendiendo de l1a Menstruacion

Tematica: Ciclo menstrual y menstruacion

Moédulo: Procesos biologicos
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Explicar el ciclo menstrual y sus fases.

Aclarar dudas mediante juegos didacticos.

Etapa Actividad Metodologia Técnica Materiales Tiempo
Introduccion  Presentaciéon = Exposicion Pregunta Papelotes 10 min
del tema tedrica motivadora
Exploracion = Explicacion | Explicacion Trabajoen | Papelotes | 20 min
de la visual equipo
anatomia
reproductiva
Experiencia | Juego de Actividad grupal | Ubicacion Cartulinas | 20 min
clasificacion de piezas y
de partes del anatomicas | adhesivos
cuerpo para
completar el
aparato
reproductor
Sintesis Reflexion Discusion abierta | Preguntas Ninguno 5 min
grupal y dirigidas
resolucion
de dudas
Evaluacion | Juego de Retroalimentacion | Concurso de | Premios 5 min
preguntas respuestas
con premios
Objetivos:
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Etapa Actividad Metodologia Técnica Materiales = Tiempo
Introduccion = Registro de Expositiva Preguntas Papelotes 10 min
participantes y iniciales
presentacion de
objetivos.
Exploracion @ Explicacion del | Expositiva Presentacion | Esquemas @ 20 min
ciclo menstrual. con ejemplos | en papelote
Experiencia | Juegos de Participativa = Dinamica de | Vasos 20 min
aprendizaje "verdadero o
sobre la falso"
menstruacion.
Sintesis Reflexion y Interactiva Discusion Papelotes 10 min
preguntas grupal
finales.

Sesion 4: El Maravilloso Viaje de la Vida - La Concepcion

Tematica: Proceso de concepcion y desarrollo embrionario

Moédulo: Reproducciéon humana

Objetivos:

Explicar de manera clara el proceso de concepcion.



Fortalecer la comprension con dinamicas participativas
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Etapa Actividad Metodologia Técnica Materiales = Tiempo

Introduccion | Registro de Expositiva Preguntas Papelotes 10 min
participantes y iniciales
presentacion de
objetivos.

Exploracion | Explicacion Expositiva Presentacion | Esquemas | 20 min
sobre la visual con en papelote
concepcion y ejemplos
desarrollo
embrionario.

Experiencia | Dinamicas para | Participativa | Juego de Tarjetas 20 min
reforzar el "ordenar el
aprendizaje. proceso"

Sintesis Reflexion sobre | Interactiva Discusion Papelotes 10 min
lo aprendido. grupal

Sesion 5: Importancia de la Vacuna del VPH y Métodos Anticonceptivos

Tematica: Prevencion y salud sexual

Médulo: Métodos anticonceptivos y prevencion de ITS

Objetivos:

. Explicar la importancia de la vacunacion contra el VPH.

. Presentar los diferentes métodos anticonceptivos.
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Evaluar los conocimientos adquiridos mediante un post-test.

Etapa Actividad Metodologia Técnica Materiales Tiempo

Introduccién = Registro de Expositiva Preguntas Papelotes 10 min
participantes y iniciales
presentacion de
objetivos.

Exploracion | Explicacion Expositiva Presentaciéon | Esquemas | 20 min
sobre el VPH y con en papelote
métodos ejemplos
anticonceptivos.

Experiencia | Dinamica de Participativa | Juego con Papelotes 15 min
preguntas y premios
respuestas sobre
prevencion.

Sintesis Reflexion final y | Interactiva Discusion Post 15 min
recapitulacion de guiada encuesta
todas las Papelotes
sesiones.

3.7.3. Validacion

El grado en que un instrumento realmente mide la variable de interés se

conoce como validez (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018). La validacion de un

instrumento es un proceso fundamental para garantizar la fiabilidad de la

investigacion, ya que permite verificar que el instrumento recoge la informacion de

manera adecuada.



52

En este estudio, la validacion del instrumento tuvo como objetivo revisar su
contenido para asegurar que cumpliera con los requerimientos necesarios para el
desarrollo de la investigacion. Para llevar a cabo la investigacion, participaron tres
especialistas en Educacion y Ciencias de la Salud, quienes revisaron el instrumento,
lo evaluaron y emitieron un juicio valorativo basado en criterios previamente

establecidos.

Tabla 1. Validacion de expertos

Validacion de expertos Suficiencia Aplicabilidad
Mg. Obsta. Ruth Cecilia Chasquibol Si hay Aplicable
chacom Suficiencia
. . ) Si hay Aplicable
Mg. Obsta. Benites Vidal Elvira Soledad
Suficiencia
) Si hay Aplicable
Mg. Obsta Mercedes Doris Benavente
Suficiencia

Ramirez

3.7.4. Confiabilidad

Existen varios métodos para examinar la diferencia entre dos mediciones relacionadas. En

este estudio, se aplico la prueba de rangos con signo de Wilcoxon, una técnica no
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paramétrica utilizada cuando los datos no siguen una distribucion normal, empleada
cuando los datos no siguen una distribucién normal. Esta prueba permite comparar dos
muestras relacionadas para determinar si existen diferencias significativas entre ellas

(Field, 2020). Los resultados de la prueba estadistica se presentan en la siguiente tabla:

Prueba | Estadistico  Error Estadistico p- Nivel de

Estadistica de Prueba | Estandar Estandarizado valor @ Significancia

Wilcoxon 1219.500 100.386 6.047 0.000  Muy Alta

3.7. Procesamiento y analisis de datos

Los datos obtenidos a través de encuesta las cuales fueron organizados y
procesados utilizando el software IBM SPSS Statistics, con el fin de garantizar un
analisis preciso y estructurado. En primer lugar, se realiz6 una prueba de normalidad
mediante Kolmogorov-Smirnov y Shapiro-Wilk, cuyos resultados indicaron que los
datos no seguian una distribucion normal (p < 0.05).

Por esta razon, se decidié emplear la prueba de rangos con signo de Wilcoxon,
un método no paramétrico idoneo para muestras relacionadas, con el propdsito de
comparar los puntajes del pretest y postest. Esta prueba permitié determinar si existian
diferencias significativas en el nivel de conocimiento de los estudiantes después de la
implementacion del programa "Hablando de Sexualidad".

El analisis de los datos se present6 en tablas y graficos descriptivos,

permitiendo visualizar las variaciones en los niveles de conocimiento antes y después
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de la intervencion. Finalmente, se realizé una interpretacion detallada de los resultados

obtenidos para responder a los objetivos de la investigacion.

3.8. Aspectos éticos

Para el desarrollo del programa educativo en el marco de esta investigacion, se
solicitaron y obtuvieron diversas autorizaciones con el proposito de garantizar el

cumplimiento de los principios éticos y la proteccion de los participantes.

En primer lugar, se gestion6 el permiso institucional de la Facultad de
Obstetricia, avalando la ejecucion del estudio como parte de la formacion académica
en la carrera. Este documento valido la pertinencia y el rigor metodolédgico de la

investigacion, asegurando su alineacion con los lineamientos académicos.

Asimismo, se tramito la autorizacioén informada por parte de los padres o
representantes legales de los alumnos que participaron en el estudio, donde se explicd
el proposito del programa, sus objetivos y la metodologia a emplear. Ademas, se
solicito autorizacion para la toma de fotografias y videos durante las sesiones, con la

unica finalidad de documentar el desarrollo de la tesis.

Por otro lado, se solicitd y obtuvo la autorizacion del director de la institucion
educativa donde se implemento el programa. Tras la presentacion del proyecto y sus
objetivos, el director expreso su conformidad, permitiendo el desarrollo de las

actividades en el plantel.
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Finalmente, se obtuvo el consentimiento de los propios estudiantes, quienes
fueron informados sobre la recopilacion de material audiovisual, asegurando que su
participacion fuera voluntaria y con pleno conocimiento de los procedimientos
involucrados. Todas estas autorizaciones fueron gestionadas con el debido resguardo
ético, garantizando la privacidad y la consideracion hacia los participantes en todas las

fases del estudio.

Criterios de Inclusion y Exclusion

Criterios de Inclusion:

v Estudiantes matriculados en 4to y Sto afio de secundaria de la I.E.P.
SIR ISAAC NEWTON, de ambos sexos, con edades entre 14 y 19 afios.

v Participacion voluntaria en el estudio con consentimiento informado
de los padres o apoderados.

v Asistencia a todas las sesiones del programa educativo.
Criterios de Exclusion:

v Estudiantes que no pertenecieran al 4to o 5to afo de secundaria de la

LLE.P. SIR ISAAC NEWTON.

v Quienes no firmaron el consentimiento informado requerido para
participar.

v Participantes con ausencias reiteradas en las sesiones del programa.

v Estudiantes que no estuvieron presentes en la evaluacion inicial

(pretest).



4. CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

En respuesta al objetivo general, a continuacion, se presentan los resultados obtenidos

Tabla 2. Evaluacion del programa “Hablando de sexualidad “en los estudiantes de 4to y

5to ano de secundaria de la I.E.P. Sir Isaac Newton — 2024

Evaluacion de las dimensiones en el pre test y post

Dimensién Bajo % Medio % Alto % Bajo % Medio % Alto %
(PRE) (PRE) (PRE) (POST) (POST) (POST)

Adolescencia y 33 67.35% 11 22.45% 5 102% 2 4.08% 18 36.73% 29 59.18%
Sexualidad
Anatomia del 27 55.1% 15 30.61% 7 14.29% 0 0.0% 22 44.9% 27 55.1%
Aparato

Vilido | Reproductor
El Ciclo 38 77.55% 0 0.0% 11 22.45% 1 2.04% 0 0.0% 48  97.96%
Menstrual
Concepcion 26  53.06% 17 34.69% 6 12.24% 1 2.04% 29 59.18% 19 38.78%
Vacuna VPH y 29  59.18% 14 28.57% 6 12.24% 1 2.04% 34 69.39% 14 28.5%
Métodos
Anticonceptivos

Interpretacion

Los resultados obtenidos reflejan una mejora significativa en el nivel de

conocimiento de los estudiantes en todas las dimensiones evaluadas tras la implementacion

del programa "Hablando de Sexualidad". En la dimension Adolescencia y Sexualidad, se

observa que antes de la intervencion, el 67.35% de los estudiantes presentaba un nivel bajo



de conocimiento, mientras que solo el 10.2% alcanzaba un nivel alto. Después de la
implementacion del programa, el porcentaje de estudiantes con nivel bajo disminuyo6 al
4.08%, mientras que el nivel alto aumento al 59.18%, evidenciando una mejora

significativa en esta dimension.

En cuanto a la dimension Anatomia del Aparato Reproductor, inicialmente, el
55.1% de los estudiantes presentaba un nivel bajo de conocimiento y solo el 14.29%
alcanzaba un nivel alto. Tras la implementacion del programa, ningun estudiante se ubico
en el nivel bajo, mientras que el porcentaje de quienes alcanzaron un nivel alto aumento al
55.1%. Estos resultados sugieren ser efectivos en el aprendizaje sobre la anatomia del

aparato reproductor.

En la dimension El Ciclo Menstrual, se observé el impacto mas pronunciado de la
intervencion. Antes de la implementacion, el 77.55% de los estudiantes tenia un nivel bajo
de conocimiento y ninguno se encontraba en el nivel medio. Sin embargo, tras el programa,
el porcentaje en nivel bajo se redujo drasticamente al 2.04%, mientras que el 97.96% de los
estudiantes alcanz6 un nivel alto de conocimiento. Este resultado sugiere que la
intervencion proporcion6 informacion detallada y efectiva sobre el ciclo menstrual, un
tema que frecuentemente se encuentra rodeado de mitos y desinformacion, lo que facilito

un aprendizaje mas significativo.

Respecto a la dimension Concepcion, se evidencid que antes del programa el 53.06% de
los estudiantes presentaba un nivel bajo de conocimiento y el 12.24% un nivel alto. Luego

de la intervencion, el porcentaje en nivel bajo se redujo al 2.04%, mientras que el nivel alto



aumento6 a 38.78%. Esto refleja una mayor comprension sobre el proceso de concepcion

tras la implementacion del programa.

Finalmente, en la dimensiéon Vacuna VPH y Métodos Anticonceptivos, antes de la
intervencion, el 59.18% de los estudiantes se encontraba en el nivel bajo de conocimiento y
solo el 12.24% en el nivel alto. Posteriormente, el porcentaje en nivel bajo disminuy¢ al
2.04%, mientras que el nivel medio aumento al 69.39%, y el nivel alto se incrementd

ligeramente al 28.5%.

Estos hallazgos evidencian que la implementacion del programa "Hablando de
Sexualidad" tuvo un impacto positivo en la mejora del conocimiento de los estudiantes en
todas las dimensiones evaluadas, destacando especialmente la mejora en el conocimiento
sobre el ciclo menstrual. Esto demuestra la importancia de abordar este tema en
profundidad en los programas educativos para desmitificar conceptos erréneos y

proporcionar informacion cientifica accesible para los estudiantes.
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Grafico 1 Evaluacion del programa “Hablando de sexualidad “en los estudiantes

de 4to y 5to anio de secundaria de la I.E.P. Sir Isaac Newton — 2024



En respuesta al objetivo especifico nimero 1, a continuacion, se presentan los

resultados.

Tabla 3. Resultados del Pre Test en estudiantes de 4to y 5to anio de secundaria de

la L.E.P. Sir Isaac Newton — 2024

Pre test 4to aiio

Pre test Sto ano

Nivel de Frecuencia Porcentaje Frecuencia  Porcentaje
Conocimiento
Valido Bajo 12 46%
Medio 11 42%
Alto 3 12%
Total 26 100%
Interpretacion

Los resultados obtenidos en el pretest reflejan el nivel de conocimientos iniciales

sobre educacion sexual en los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la L.LE.P. SIR

ISAAC NEWTON - 2024, antes de la implementacién del programa "Hablando de

Sexualidad".

En 4to afio de secundaria, se observa que la mayoria de los estudiantes 61%

presenta un nivel de conocimientos bajo, mientras que el 22% se encuentra en un nivel

medio y solo el 17% alcanza un nivel alto. Esto indica que més de la mitad de los

estudiantes tienen conocimientos limitados sobre la tematica abordada.

En el caso de los estudiantes de 5to afio de secundaria, se evidencia una

distribucion similar, aunque con algunas diferencias. El 46% de los estudiantes se



Porcentajes

encuentra en un nivel bajo, el 42% en un nivel medio y tnicamente el 12% presenta un
nivel alto de conocimientos. A diferencia del 4to afio, en este grupo hay una mayor
proporcion de estudiantes con un nivel medio de conocimientos, aunque el porcentaje de
aquellos con un nivel alto sigue siendo bajo.

En general, los resultados del pretest muestran que un numero considerable de
estudiantes carece de conocimientos en educacion sexual, lo que evidencia la necesidad de
implementar estrategias educativas que permitan fortalecer su comprension y preparacion

en esta tematica.

Comparacion de niveles de conocimiento en el Pre-test (4to y 5to aio)
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Grafico 2 Resultados del Pre Test en estudiantes de 4to y 5to ario de secundaria de

la 1.E.P. Sir Isaac Newton — 2024



En respuesta al objetivo especifico numero 2 a continuacion, se presentan los

resultados.

Tabla 4 Resultados del Post Test en estudiantes de 4to y 5to ario de secundaria de

la LE.P. Sir Isaac Newton — 2024

Post test 4to afno

Post test S5to ano

Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje
. BAJO 0 0 0%
Valido MEDIO 6 9 35%
ALTO 17 17 65%
TOTAL 23 26 100%

Interpretacion

Tras la implementacion del programa "Hablando de Sexualidad", los resultados

obtenidos en el post-test reflejan una mejora significativa en el nivel de conocimientos de

los estudiantes de 4to y 5to afo de secundaria de la .LE.P. SIR ISAAC NEWTON - 2024.

En 4to afo de secundaria, se evidencia un cambio notable respecto al pretest.

Ningun estudiante quedé en el nivel bajo 0%, lo que indica que todos han adquirido al

menos conocimientos basicos sobre el tema. Un 26% de los estudiantes alcanzd un nivel

medio, mientras que la mayoria, un 74%, logr6 un nivel alto de conocimientos. Este

resultado muestra un avance significativo en la comprension de los temas abordados.



De manera similar, en 5to afio de secundaria, se observa una evolucion positiva en
el aprendizaje. Al igual que en 4to afio, ninglin estudiante quedo en el nivel bajo 0%. Un
35% alcanzo un nivel medio, mientras que el 65% obtuvo un nivel alto de conocimientos.

En términos generales, los datos reflejan que la implementacion del programa
"Hablando de Sexualidad" fue efectivo, evidenciado en la reduccion total de estudiantes

con bajo nivel de conocimientos.

Comparacion del nivel de conocimiento en el Post-test (4to y
5to ano)
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Grafico 3 Resultados del Post Test en estudiantes de 4to y 5to ario de secundaria

secundaria de la L.E.P. Sir Isaac Newton — 2024



En respuesta al objetivo especifico numero 3 a continuacion, se presentan los

resultados.

Tabla 5. Distribucion del nivel de conocimiento segun sexo de los estudiantes de

4to y 5to de secundaria de la I.E.P. Sir Isaac Newton — 2024

Sexo Alto % Medio %
Femenino
Valido (F) 20 58.8% 10 66.7%
Masculino 0 o
M) 14 41.2% 5 33.3%
Total 34 100% 15 100%
Interpretacion

La tabla muestra la distribucion del nivel de conocimiento después de la

implementacion del programa "Hablando de Sexualidad" segun el sexo de los estudiantes.

Se observa que, en el nivel de conocimiento "Alto", el 58.8% corresponde a mujeres

(n=20) y el 41.2% a varones (n=14), lo que indica que una mayor proporcion de mujeres

alcanzo este nivel en comparacion con los varones. En el nivel "Medio", el 66.7% son

mujeres (n=10) y el 33.3% varones (n=5), evidenciando nuevamente una mayor presencia

femenina en este nivel de conocimiento.
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4.2. Discusion de resultados

Diagnosticar el nivel de conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes de 4to y
Sto afio de secundaria permiti6 evidenciar que, antes de la implementacion del programa el
54 % de los estudiantes se encontraban en un nivel bajo, esta situacion se alinea con lo
encontrado por Quispe (2022), quien reportd que antes de la aplicacion de un programa de
educacion sexual, un 25 % de los estudiantes aun mostraba un nivel de conocimiento bajo,

resaltando la necesidad de intervenciones educativas en este ambito.

Segun Diaz y Herencia (2022), la implementacion del programa "Hablando Claro"
en estudiantes de secundaria mostré mejoras significativas en el conocimiento sobre salud
sexual y reproductiva, especialmente en la I.LE.P. Bryce, donde el porcentaje de incremento
fue del 6.9 % al 93.5 %. De manera similar, en el presente estudio se evidencio que, tras la
implementacion del programa, el 70 % de los estudiantes alcanzo6 un nivel alto de
conocimiento, lo que indica que la intervencion tuvo una efectividad positiva en los

estudiantes.

Sin embargo, Montoya y Ramos (2023) encontraron que, en adolescentes de 18 y
19 afios que participaron en el programa digital "Amate Bien", la mejora en conocimientos
fue del 4.1 %, lo que difiere de los resultados obtenidos en el presente estudio, donde el
incremento fue del 17 %. Esto podria deberse a diferencias en la metodologia de
intervencion, ya que en el caso del programa "Hablando de Sexualidad", se utilizé una
estrategia de ensefianza presencial y participativa, mientras que "Amate Bien" se enfocé en

recursos digitales.



Asimismo, al analizar la diferencia en el nivel de conocimiento entre varones y
mujeres después de la implementacion del programa, se identifico que las mujeres
obtuvieron un nivel de conocimiento significativamente mas alto en comparacion con los
varones. Estos resultados contrastan con lo reportado por Diaz y Herencia (2022), quienes
hallaron mejoras significativas en ambos sexos sin diferencias marcadas entre ellos. La
presente investigacion sugiere que las estrategias educativas pueden tener un impacto
diferencial seglin el género, lo que resalta la importancia de disefar intervenciones

adaptadas a las necesidades especificas de cada grupo.

La evaluacion de la implementacion del programa "Hablando de Sexualidad”
evidencid una mejora significativa en el conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes
de 4to y 5to ano de secundaria. Antes de la intervencion, el 67.35% de los estudiantes
presentaba un nivel bajo de conocimiento sobre adolescencia y sexualidad, reduciéndose al
4.08% tras la implementacion del programa. De manera similar, en la dimension Anatomia
del Aparato Reproductor, el 55.1% de los estudiantes tenia un nivel bajo de conocimiento
antes de la intervencion, mientras que después ningiin estudiante permanecio en esta
categoria y el 55.1% alcanzo un nivel alto. Seguin Montoya y Ramos (2023), las
intervenciones educativas generan mejoras significativas en conocimientos, actitudes y

conductas sobre sexualidad, lo que evidencia la efectividad de este tipo de programas.

Sin embargo, Quispe (2022) encontrd que la mejora en el conocimiento sobre
sexualidad en adolescentes tras un programa educativo fue del 20.8%, siendo menor a lo
observado en este estudio, especialmente en la dimension Ciclo Menstrual, donde el

97.96% de los estudiantes alcanzo6 un nivel alto de conocimiento. Este resultado contrasta



con lo hallado por Mayo (2021), quien encontrd que, en un grupo de control sin
intervencion, el nivel de conocimiento permanecié en un rango bajo a medio, mientras que
en el grupo experimental solo el 85.7% logré mejorar su conocimiento tras un taller. Esto

resalta la efectividad del programa "Hablando de Sexualidad" en la presente investigacion.

Como investigadora, considero que estos resultados demuestran la importancia de
una educacion sexual clara y accesible para los adolescentes. La mejora significativa en
todas las dimensiones evaluadas indica que el programa "Hablando de Sexualidad" ayudo a
los estudiantes. Especialmente en el Ciclo Menstrual, donde hubo un gran avance, se
evidencia la necesidad de abordar estos temas de manera directa para eliminar mitos y
brindar informacion confiable reforzando asi, la importancia de incluir programas
educativos en sexualidad dentro de las escuelas para garantizar que los estudiantes puedan

tomar decisiones informadas sobre su salud y bienestar.



4.3 Prueba de hipotesis

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.  Estadistico gl Sig.
Puntajes PRE ,198 49 ,000 ,863 49 ,000
TEST
Puntajes PRO- ,187 49 ,000 931 49 ,007
TEST

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Se realiz6 la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y Shapiro-Wilk para
los puntajes del pre-test y post-test. Los resultados indicaron que ambas pruebas fueron
significativas (p < 0.05), lo que sugiere que los datos no siguen una distribucién normal.

Por esta razon, se optd por utilizar la prueba no paramétrica de Wilcoxon para evaluar la

diferencia entre los puntajes.

Resumen de prueba de rangos con signo de
Wilcoxon para muestras relacionadas

N total 49
Estadistico de prueba 1219,500
Error estandar 100,386
Estadistico de prueba 6,047
estandarizado

Sig. asintotica (prueba ,000
bilateral)

Para comparar los puntajes del pre-test y post-test, se utiliz6 la prueba de rangos
con signo de Wilcoxon para muestras relacionadas, debido a que los datos no seguian una

distribucion normal. Los resultados indicaron que el estadistico de prueba fue de 1219.500,



con un error estandar de 100.386 y un estadistico de prueba estandarizado de 6.047. La
significancia asintética bilateral fue de p = 0.000, lo que indica una diferencia
estadisticamente significativa entre los puntajes del pre-test y post-test. Por lo tanto, se
rechaza la hipotesis nula (Ho) y se concluye que la implementacion del programa
'Hablando de Sexualidad' mejor6 significativamente los conocimientos sobre sexualidad en

los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la [.E.P. Sir Isaac Newton — 2024.



4. CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

v La implementacion del Programa "Hablando de Sexualidad" mejord
significativamente los conocimientos de sexualidad en los estudiantes de 4to y 5to
afno de secundaria de la I.LE.P. Sir Isaac Newton — 2024. Comparando los resultados
del pretest y postest, se evidencié un aumento en el nivel alto de conocimiento en
todas las dimensiones evaluadas, confirmando la efectividad del programa.

v Al evaluar el nivel de conocimiento sobre sexualidad en los
estudiantes antes del programa, se evidencié que la mayoria tenia un nivel bajo o
medio en las distintas dimensiones evaluadas, reflejando una falta de informacion
adecuada sobre el tema.

v Después de la implementacion del programa, los resultados del
postest muestran un incremento significativo en el nivel alto de conocimiento,
demostrando que la intervencion fue efectiva.

v Luego de la implementacion del programa 'Hablando de Sexualidad',
se observo que las mujeres alcanzaron un mayor nivel de conocimiento en
comparacion con los varones. Esto podria indicar una mayor predisposicion al

aprendizaje en temas de salud sexual y reproductiva por parte de las estudiantes.

5.2. Recomendaciones



v Se recomienda continuar con la aplicacion de estrategias educativas
que promuevan el aprendizaje sobre sexualidad en los estudiantes, asegurando su
permanencia en la institucion y su adaptacion a las necesidades actuales. Ademas,
es importante evaluar periddicamente su impacto para optimizar los contenidos y
metodologias empleadas.

v Se recomienda fortalecer los espacios de aprendizaje sobre
educacion sexual en la institucion, incorporando metodologias dindmicas y
participativas que permitan a los estudiantes comprender de manera efectiva los
temas relacionados con su desarrollo y bienestar.

v Se sugiere continuar con la aplicacion de estrategias educativas
innovadoras, asegurando su sostenibilidad a lo largo del tiempo y promoviendo la
actualizacion constante de los contenidos para mantener el interés y la participacion
activa de los estudiantes.

v Se recomienda implementar estrategias pedagogicas mas inclusivas y
dindmicas que fomenten una mayor participacion de los varones en la educacion

sexual.



Referencias bibliograficas

Neagu F. Documento de politicas sobre la promocion de una educacion
sexual integral para jovenes en Europa y el papel de las organizaciones
lideradas por jovenes. AEGEE-Europe; 2024. Disponible en:

https://www.aegee.org/educationsexuality

Organizacion Mundial de la Salud. Educacion Sexual Integral
[Internet]. 2021 [citado 5 febrero 2024]. Disponible en:
https://www.who.int/es/news-room/questions-and-

answers/item/comprehensive-sexuality-education

Ofsted. Educacion sexual y relacional en las escuelas: una revision de
la evidencia. Oficina de Normas en Educacion; 2023. Disponible en:
https://www.gov.uk/government/publications/sex-and-relationships-

education-in-schools

Ministerio de Educacion del Peru. Resolucion Viceministerial N° 169-
2021-MINEDU. Lineamientos de educacion sexual integral para la

educacion basica. 2021. Disponible en:


https://www.aegee.org/educationsexuality

https://www.grade.org.pe/crecer/archivos/ESI-RVM-N%C2%B0-169-2021 -

MINEDU.pdf

Flora Tristan. Impulsan Ley de Educacion Sexual Integral (ESI) para
evitar casos de violencia y embarazos no intencionales [Internet]. Lima:
Centro de la Mujer Peruana Flora Tristan; 2024 [citado 26 feb 2024].
Disponible en: https://www.flora.org.pe/notas-de-prensa/impulsan-ley-de-
educacion-sexual-integral-esi-paraevitar-casos-de-violencia-y-embarazos-

no-intencionales/

Respaldo a la Ley que busca incorporar al obstetra en las instituciones
educativas para prevenir el embarazo adolescente. Lima: COP; 2022 [cited
2023 Jul 24]. Available from:
https://colegiodeobstetras.pe/2022/01/respaldo_a la ley que busca_incorp
orar_al obstetra_en_las instituciones_educativas para prevenir el embara

zo_adolescente/

Vargas Onofre E, Pérez Ramirez JE, editores. Efecto de un programa
educativo de salud sexual y reproductiva en adolescentes. 1ra ed. La Plata:
Puerto Madero Editorial Académica; 2023. Disponible en:

https://www.puertomaderoeditorial.com



https://www.grade.org.pe/crecer/archivos/ESI-RVM-N%C2%B0-169-2021-MINEDU.pdf
https://www.grade.org.pe/crecer/archivos/ESI-RVM-N%C2%B0-169-2021-MINEDU.pdf
https://www.puertomaderoeditorial.com/

Beltran-Betancourt A, Castro-Solano J. Fortalecimiento de
conocimientos en educacion sexual desde el area de biologia mediante
gamificacion, TIC y aprendizaje basado en retos en estudiantes de octavo
grado. Bucaramanga: Universidad de Santander; 2022 [citado 2024 febrero
1]. Disponible en:
file:///C:/Users/S1921/Descargas/Fortalecimiento_de Conocimientos en E
ducaci%C3%B3n_Sexual Desde el %C3%81rea d
e Biolog%C3%ADa Mediante Gamificaci%C3%B3n TIC y Aprendizaje

~Basado en Retos en Estudiantes de Octavo Grado.pdf

Valdivieso Delgado BH. Programa de comunicacion efectiva de
anticoncepcion y salud sexual dirigido a estudiantes de 15 a 19 anios del
colegio Riobamba y sus familias. Ecuador: Universidad Andina; 2022.

Disponible en: https://repositorio.uandina.edu.pe

Corena E. Formar para acompaiiar: Una adolescencia que decide su
salud sexual y salud reproductiva [master’s thesis]. Bogota (Colombia):
Universidad El Bosque; 2024. Available from:
https://repositorio.unbosque.edu.co/server/api/core/bitstreams/c9fdf4ad-

7907-4aae-aef3-253be2511ea5/content


https://repositorio.unbosque.edu.co/server/api/core/bitstreams/c9fdf4ad-7907-4aae-aef3-253be2511ea5/content
https://repositorio.unbosque.edu.co/server/api/core/bitstreams/c9fdf4ad-7907-4aae-aef3-253be2511ea5/content

Montoya Choccechanca ML, Ramos Ataucuri H. Impacto del programa
“Amate Bien”: un programa de intervencion digital de salud sexual en
adolescentes de 18 y 19 afios en instituciones educativas superiores de la
provincia de La Convencion, Cusco, 2023 [undergraduate thesis]. Cusco:
Universidad Andina del Cusco; 2023. Available from:
https://repositorio.uandina.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12557/5844/Mas

bey Harnold Tesis bachiller 2023.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Diaz Zayritupac K, Herencia Medina AR. Programa educativo
"Hablando claro" sobre salud sexual y reproductiva y su efecto en el nivel
de conocimientos de los adolescentes de cuarto y quinto afio de secundaria
de la L.LE.P. Bryce y la L.LE.P. El Buen Maestro, diciembre 2021-enero 2022.
2022. Available from:
https://repositorio.ucsm.edu.pe/server/api/core/bitstreams/1709b369-26e9-

46b3-9b53-4afc0df82e83/content

Mayo Nuiiez RC. Taller educativo “Responsabilidad sexual” para
incrementar el conocimiento de salud sexual y reproductiva en adolescentes,
en una Institucion Educativa, El Tambo, Huancayo - 2019 [master’s thesis].
Huancayo (Pert): Universidad Nacional del Centro del Perti; 2021.
Available from:
https://repositorio.uncp.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12894/6380/T010 4

3680003 M-comprimido.pdf?sequence=1&isAllowed=y


https://repositorio.uandina.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12557/5844/Masbey_Harnold_Tesis_bachiller_2023.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.uandina.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12557/5844/Masbey_Harnold_Tesis_bachiller_2023.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.ucsm.edu.pe/server/api/core/bitstreams/1709b369-26e9-46b3-9b53-4afc0df82e83/content
https://repositorio.ucsm.edu.pe/server/api/core/bitstreams/1709b369-26e9-46b3-9b53-4afc0df82e83/content
https://repositorio.uncp.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12894/6380/T010_43680003_M-comprimido.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.uncp.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12894/6380/T010_43680003_M-comprimido.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Quispe-Cisneros SE. Programa de educacion sexual para mejorar el
conocimiento de la sexualidad en adolescentes de una institucion educativa
— Moyobamba [master’s thesis]. Tarapoto: Facultad de Educacion y
Humanidades, Universidad Nacional de San Martin; 2021. Available from:
https://tesis.unsm.edu.pe/bitstream/11458/4356/1/MAEST.-PSICOP.%20-

%208Stalin%20Eli0t%20Quispe%20Cisneros.pdf

Walker R, Fields J, Gilbert J, Leahy D. School-Based Education: An
Opportunity to Promote Equitable Access to Sexual and Reproductive
Health Knowledge. Semin Reprod Med [Internet]. 2022 [cited 2022
January1];40(3-4):193-198. Available from:

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35830868/

Liang M, Simelane S, Fortuny Fillo G, Chalasani S, Weny K, Salazar
Canelos P, et al. The state of adolescent sexual and reproductive health. J
Adolesc Health [Internet]. 2019 [cited 2024 January 10];65(6):1-15.

Available from: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31761002/

United Nations Population Fund (UNFPA). Comprehensive Sexuality
Education. 2022. Available from: https://www.unfpa.org/comprehensive-

sexuality-education


https://tesis.unsm.edu.pe/bitstream/11458/4356/1/MAEST.-PSICOP.%20-%20Stalin%20Eliot%20Quispe%20Cisneros.pdf
https://tesis.unsm.edu.pe/bitstream/11458/4356/1/MAEST.-PSICOP.%20-%20Stalin%20Eliot%20Quispe%20Cisneros.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35830868/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31761002/
https://www.unfpa.org/comprehensive-sexuality-education
https://www.unfpa.org/comprehensive-sexuality-education

Navicelli V. Definicidon de programa educativo. Caracteristicas,
programas educativos en el mundo, tendencia. Definicion.com. 2022 Nov 8
[cited 2024 Feb 20]. Available from: https://definicion.com/programa-

educativo/

Meites E, Szilagyi PG, Chesson HW, et al. Human Papillomavirus
Vaccination for Adults: Updated Recommendations of the Advisory
Committee on Immunization Practices. MMWR Morb Mortal Wkly Rep.

2023;72(16):442-445. doi: 10.15585/mmwr.mm7216a2.

Cleveland Clinic. Sistema reproductor femenino: estructura y funcion
[Internet]. Cleveland Clinic; 2022 [cited 2024 January 13]. Available from:
https://my.clevelandclinic.org/health/articles/9117-female-reproductive-

system

Merkel S, Belz T, Herz K. Anatomia y funcién del sistema reproductor
masculino [Internet]. Estadisticas de Perlas; 2022 [cited 2024 January 13].
Available from: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK470520/

Ministerio de Salud. Norma Técnica de Salud de Planificaciéon Familiar
[Internet]. 2017 [cited 2024 January 3]. Available from:

http://bvs.minsa.gob.pe/loca/ MINSA/4191.pdf


https://definicion.com/programa-educativo/
https://definicion.com/programa-educativo/
https://my.clevelandclinic.org/health/articles/9117-female-reproductive-system
https://my.clevelandclinic.org/health/articles/9117-female-reproductive-system
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK470520/
http://bvs.minsa.gob.pe/local/MINSA/4191.pdf

Casey FE. Métodos anticonceptivos hormonales. Virginia
Commonwealth University Medical Center; 2023 Jul. Available from:
https://www.merckmanuals.com/es-us/professional/ginecolog%C3%ADa-y-

obstetricia/planificaci%C3%B3n-familiar/anticonceptivos-orales

Merck Manual. Ciclo menstrual. Merck Manual version para el publico
general [Internet]. 2021 [cited 2024 January 15]. Available from:
https://www.merckmanuals.com/es-us/hogar/salud-
femenina/biolog%C3%ADa-del-aparato-reproductor-femenino/ciclo-

menstrual

Mayo Clinic. Las etapas del trabajo de parto y el parto [Internet].
Rochester, MN: Mayo Foundation for Medical Education and Research;
[citado 05 de febrero de 2024]. Disponible en:

https://www.mavoclinic.org/es/healthy-lifestyle/labor-and-delivery/in-

depth/stages-of-labor/art-20046545

Peterson HB, Gaffield ME, Curtis KM. Permanent methods: female
sterilization and vasectomy. Contraception. 2022;105:1-8. doi:

10.1016/j.contraception.2022.01.003.

Guyton AC, Hall JE. Tratado de fisiologia médica. 14* ed. Elsevier;

2021.


https://www.merckmanuals.com/es-us/professional/ginecolog%C3%ADa-y-obstetricia/planificaci%C3%B3n-familiar/anticonceptivos-orales
https://www.merckmanuals.com/es-us/professional/ginecolog%C3%ADa-y-obstetricia/planificaci%C3%B3n-familiar/anticonceptivos-orales
https://www.merckmanuals.com/es-us/hogar/salud-femenina/biolog%C3%ADa-del-aparato-reproductor-femenino/ciclo-menstrual
https://www.merckmanuals.com/es-us/hogar/salud-femenina/biolog%C3%ADa-del-aparato-reproductor-femenino/ciclo-menstrual
https://www.merckmanuals.com/es-us/hogar/salud-femenina/biolog%C3%ADa-del-aparato-reproductor-femenino/ciclo-menstrual
https://www.mayoclinic.org/es/healthy-lifestyle/labor-and-delivery/in-depth/stages-of-labor/art-20046545
https://www.mayoclinic.org/es/healthy-lifestyle/labor-and-delivery/in-depth/stages-of-labor/art-20046545

Cunningham FG, Leveno KJ, Bloom SL, Dashe JS, Hoffman BL,

Casey BM, et al. Williams Obstetricia. 26* ed. McGraw-Hill; 2022.

Hernandez Sampieri R, Fernandez Collado C, Baptista Lucio MP.

Metodologia de la investigacion. 6* ed. México DF: McGraw-Hill; 2021.

Creswell JW, Creswell JD. Research design: Qualitative, quantitative,
and mixed methods approaches. 5th ed. Thousand Oaks: Sage Publications;

2023.

Bisquerra R. Metodologia de la investigacion educativa. 2% ed. Madrid:

La Muralla; 2020.

Campbell DT, Stanley JC. Disefios experimentales y cuasi-
experimentales en la investigacion social. 2* ed. Buenos Aires: Amorrortu

Editores; 2022.



Anexos



Anexo 1: Matriz de consistencia

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

DISENO
METODOLOGICO

Problema General: ;La
implementacion del
programa 'Hablando de
Sexualidad' va a mejorar
los conocimientos sobre
sexualidad en estudiantes
de 4to y 5to afio de
secundaria de la .LE.P. SIR
ISAAC NEWTON - 2025?

Objetivo General: Evaluar
la implementacion del
Programa 'Hablando de
Sexualidad' para mejorar
los conocimientos de
sexualidad en los
estudiantes de 4to y 5to afio
de secundaria de la L.LE.P
SIR ISAAC NEWTON —
2025.

Hipétesis General: H1: La
implementacion del programa
'Hablando de Sexualidad'
mejora los conocimientos sobre
sexualidad en estudiantes de
4to y 5to afio de secundaria de
la LE.P. SIR ISAAC
NEWTON - 2025. Ho: La
implementacion del programa
'Hablando de Sexualidad' no
mejora los conocimientos sobre
sexualidad en estudiantes de
4to y Sto afio de secundaria de
la L.LE.P. SIR ISAAC
NEWTON - 2025.

Variable Independiente:

Implementacion del
Programa "Hablando de
Sexualidad". Variable
Dependiente: Nivel de
conocimiento antes y
después de la
implementacion.

Método de Investigacion: Analitico.
Enfoque Investigativo:
Cuantitativo. Tipo de Investigacion:
Aplicado. Diseiio de la
Investigacion: Cuasi-experimental,
longitudinal y prospectivo.

Problemas Especificos:
1. {Cuales son los
conocimientos que poseen
los estudiantes de 4to y 5to
afio antes de la
implementacion del
programa "Hablando de
Sexualidad"?

2. ({Qué conocimientos han
adquirido después de la
implementacion del
programa "Hablando de
Sexualidad"?

Objetivos Especificos:
1. Identificar los
conocimientos de los
estudiantes antes de la
implementacion del
programa "Hablando de
Sexualidad".

2. Determinar los
conocimientos adquiridos
después de la
implementacion del
programa.

Hipétesis Especificas:

H1: La implementacion del
programa mejora
significativamente los
conocimientos sobre sexualidad
en los estudiantes de 4to y 5to
afio.

Ho: La implementacion del
programa no mejora
significativamente los
conocimientos sobre sexualidad
en los estudiantes de 4to y Sto
afio.







Anexo 2: Instrumento

CUESTIONARIO

FECHA:

I. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:
a) Edad: ¢) Grado:

b) Género:

II. DATOS DEL ESTUDIO

Marcar con una “X” la respuesta:

A. ADOLESCENCIA Y SEXUALIDAD
1. {Qué edades comprende la etapa de la adolescencia?
a) 18 a 24 afios.
b) 9a 17 afios.
¢) 12a 17 afios.
d) 10a 17 afos.

e) No sé.

2. ({Qué cambios presenta la mujer durante la etapa de la adolescencia?
a) Aumento de peso y talla.
b) Crecimiento de los senos y el vello pubico.
¢) Crecimiento del cabello y los senos.
d) Ensanchamiento de la cadera y disminucion del apetito.

e) No sé.

3. (Alguna vez conversaste sobre temas relacionados a SEXUALIDAD con alguna persona?

a) Si.



b) No.

Si la respuesta es Si, marque con quién:
a) Profesores.
b) Padres.
c) Tios.
d) Amigos.

e) Otros.

4. Marque lo correcto referente a SEXUALIDAD:
a) Sexo.
b) Relaciones sexuales coitales.
¢) Enamorarse de alguien.

d) Conjunto de caracteristicas de tipo biopsicosocial.

e) No sé.

5. Marque lo correcto referente a SEXO:
a) Relaciones sexuales coitales.
b) Las emociones que trasmite un hombre a una mujer.
¢) Es lo que nos distingue de hombre o mujer.

d) Comportarse como hombres y como mujeres.

e) No sé.

6. En la actualidad el inicio sexual precoz en los adolescentes se asocia a:
a) Juegos que tienen entre amigos.
b) Contagio de ETS.
¢) Embarazos no deseados y riesgos de aborto.

dybyec.



e) No sé.

B. ANATOMIA DEL APARATO REPRODUCTOR FEMENINO Y MASCULINO
7. La mujer tiene (marque la correcto):

a) Vagina, utero y ovarios.

b) Vagina, pene y mamas.

¢) Organos sexuales externos.

d) Trompas de Falopio, testiculos y clitoris.

e) No sé.

8. El utero es un 6rgano reproductor femenino.
a) Interno.
b) Externo.

¢) No sé.

9. El hombre tiene (marque lo correcto):
a) Organos sexuales internos.
b) Pene, testiculos y vello pubico.
¢) Ovarios, pene y testiculos.
d) Testiculos, ovarios y escroto.

e) No sé.

10. El pene es un érgano reproductor masculino:
a) Externo.
b) Interno.

¢) No sé.

C. EL CICLO MENSTRUAL



11. ;Qué entiende por la menstruacion?
a) Una enfermedad que sufren las mujeres.
b) Es la eliminacion mensual de sangre.
¢) Un periodo que incapacita a la mujer.
d) La expulsion de un évulo no fecundado.

e) No sé.

D. CONCEPCION

12. ;Qué entiende por eyaculacion?

a) Emision de semen a través de la uretra del varon.

b) Es una enfermedad.
¢) Es un acto de esfuerzo.

e) No sé.

13. ;Cuando se produce la ovulacién?
a) Antes que comience la menstruacion.
b) Al término de la menstruacion.
¢) Ocurre a la mitad del ciclo menstruacion.
d) Inicia junto con la menstruacion.

e) No sé.

14. La fecundacion es: s!
a) Tener hijos.

b) La union del ovulo y el espermatozoide.

¢) Cuando el hombre eyacula dentro de la vagina.
d) Cuando el 6vulo se implanta en el utero.

e) No sé.



E. IMPORTANCIA DE LA VACUNA CONTRA EL VPH Y METODOS
ANTICONCEPTIVOS
15. ;La vacuna contra la VPH tiene como finalidad?
a) Puede ser aplicada tanto en varones como en mujeres.
b) La prevencion del cancer de cuello uterino.
¢) La vacuna se aplica s6lo a mujeres mayores de edad.
d)yayb.

e) No sé¢.

16. Los métodos anticonceptivos son:
a) Daiiinos.
b) Sirven para prevenir enfermedades.
¢) Es usado sélo por mujeres.
d) Sirven para la planificaciéon familiar y evitar embarazos no deseados.

e) No sé.

17. Con respecto al uso correcto del preservativo:
a) Puede emplearse dos veces.
b) No es usado por mujeres.
¢) Puede usarse mas de dos veces.
d) Se usa sélo una vez.

e) No sé.

18. Los métodos anticonceptivos de barrera comprenden:
a) Preservativo masculino y femenino.
b) El diafragma.

¢) Los espermicidas.



d) Todas las anteriores.

e) No sé.

19. ;Cual de las siguientes opciones crees que es un factor clave en la prevencion del embarazo en
adolescentes?
a) Acceso a educacion sexual integral.
b) Mayor conciencia sobre métodos anticonceptivos.
¢) Acceso facil a servicios de salud para los jovenes.
d) Todas las anteriores.

e) No sé.

20. Los métodos anticonceptivos:
a) Nos protegen de contraer ETS.
b) Las pildoras y los inyectables son métodos hormonales.
¢) El método del ritmo es el mas eficaz.
d)ayec.

e) No sé.

Se les agradece por su gentil colaboracion y el tiempo dedicado.



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

10/03/24 Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para  medir la dimensién




TRUG g [ e B s G

Bars mejores 106 o

saxusiidad an sctudiantes de 460 ¥ Gho aNc da cecundaria de fa LEP. 3IR 13AAC MEWTON — 20247

THSAEFE KIRES | amres Fertiranda Talrvaraia’ Chndad Tigerencan
Vanshle 1T 1= T d Fromra—a
Edfucartioe “Habsla redes do Sannnabeladt
Talmoin miaal
[ T r——
mcesinaciie, b ocompeitn, b vecina el
WFE  emdtonles fmmliconstive
TINEREION 1= T T0s CE TRl e = D) £ e = 5] T
T ® ® w
DIMENEION 3= EPLORARDD L = ED) = e = 5 T
SEMUALIDALE UM WIAIE  DF
ALTOC SENTO
® S prmemlaron coimestos biveos obes ® ® El
sissabdad v adolesands.
® Dindricas e juagn  pas eerificer e
enmprensitn da ot estudanes.
& Eipacia sars sl dudi v slaras o
seira al en,
TIERGON 3. Comocenda a1 Ape e = T T =) T Fo e e e
e radoatun Ferran s s Bcudioa
@ Intodoectn etncs sobre n partes v ® " "
e s T
® Dindmicas e juege pare el W
g ndiraje y comprobar e com premin,
 Eipario sars sl dudi v alarasnu
seira al en,
DFACREIH & B Do pe, s Choe = T T o T ET Te e
Aprendemds de la Menstnse o

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir [] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Benites Vidal Elvira Soledad

DNI: 09578657

Especialidad del validador: Obstetra asistencial, Especialista en Emergencias Obstétricas

Ipertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. 2 Relevancia: El item es apropiado para
representar al componente o dimensién especifica del constructo

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

10/03/24

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

medir la dimension

COP : 7520

Firma del experto informante



Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X]  Aplicable después de corregir [] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Benites Vidal Elvira Soledad

DNI: 09578657

Especialidad del validador: Obstetra asistencial, Especialista en Emergencias Obstétricas

Ipertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. 2 Relevancia: El item es apropiado para
representar al componente o dimension especifica del constructo

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

10/03/24
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son 2o —
suficientes para medir la dimensién f//,,os/(j)}zwfi{bg_

Firma del experto informante



Anexo 4: Carta para recoleccion de datos

Universidad
Norbert Wiener

Lima, 15 de Marzo de 2024

"y
Sefior

Justiniano, Principe Aguirre,

Director del IEP SIR ISAAC NEWTON

Presente. -

De mi especial consideracion: Sefior Justiniano, Principe Aguirre

Tengo el agrado de expresarle mi cordial saludo en nombre propio y de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Privada Norbert Wiener, a quien represento en calidad de Decano.

Mediante la presente se autoriza a la Srta. Brenda Alexandra Nakano Bartolo, egresada de la Escuela
Académico Profesional de Obstetricia de la Facultad de Ciencias de la Salud, para que continte con la
recoleccion dedatos en su digna Institucion.

TITULO DE INVESTIGACION:

"Implementacion del programa 'Hablando de Sexualidad' para mejorar los conocimientos de
sexualidad en estudiantes de 4to y Sto afio de secundaria de la IEP SIR ISAAC NEWTON — 2024"

Sin otro particular quedo de usted, reiterandole mi especial estima y consideracién.

Atentamente,

GARCIA PORTOCARRERO Ginger Miriam
Directora
EAP de Obstetricia




Anexo 5: Constancia de autorizacion

Jas heroicas batallas de Junin y Ayacucho”.

AUTORIZACION PARA TRABAJO DE INVESTIGACION

EL DIRECTOR DEL INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR.

“SIR ISAAC NEWTON”

Director. Justiniano Principe Aguirre, accede a la solicitud y otorga:

La autorizacion a la Srta. Bachiller Nakano Bartolo Brenda Alexandra con
DNI N°70566495 Egresada de la Escuela Profesional de Obstetricia de la
Universidad Privada Norbert Wiener, para poder ejecutar un taller educativo
aplicativo para su trabajo de investigacion titulado: “Hablando de
sexualidad” Los datos recopilados deben ser de uso exclusivo para el trabajo
indicado y no se usaré para ningun otro proposito fuera de esta investigacion.

Sin otro en particular me despido de usted, reiterandole
Mi especial estima y consideracion.

Atentamente.

: / / /
Rt LG/ £

3 ! »\ﬂ_ g A
b=

£ D B
Pt
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Lima, 15 de marzo del 2024.



Anexo 6: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA PARTICIPACION EN EL PROGRAMA
"HABLANDO DE SEXUALIDAD"

LE.P. SIR ISAAC NEWTON
Estimado/a padre, madre o tutor/a legal,

La Institucién Educativa SIR ISAAC NEWTON, en su compromiso de brindar una educacion
integral a sus estudiantes, ha autorizado la ejecucion del programa "Hablando de Sexualidad"’
como parte del proceso de titulacion de la Bachiller en Obstetricia Brenda Alexandra Nakano
Bartolo. Este programa esta dirigido a los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria y tiene
como finalidad fortalecer sus conocimientos en temas de sexualidad, salud reproductiva y

prevencion de riesgos, favoreciendo asi su desarrollo fisico, emocional y social.
El programa abordara los siguientes temas:

Adolescencia y sexualidad
Anatomia del aparato reproductor masculino y femenino
Ciclo menstrual

Concepcion

o T T . VL

Importancia de la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) y métodos

anticonceptivos

La participacion de su hijo/a en este programa es voluntaria, y se llevara a cabo con total respeto,
confidencialidad y enfoque educativo. Durante las sesiones, se utilizaran metodologias
interactivas y adecuadas a su edad, asegurando un espacio seguro donde los estudiantes puedan
resolver sus dudas con informacién cientifica y confiable. Para autorizar la participacion de su

hijo/a, le pedimos completar y firmar el siguiente consentimiento:
DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, , identificado/a con DNI N.° , en

calidad de padre/madre/tutor legal del estudiante 5 del

grado ** ** de secundaria, declaro que:

1. He sido informado/a sobre los objetivos y contenidos del programa "Hablando de Sexualidad".

2. Comprendo que este programa tiene fines educativos y busca promover el conocimiento y el
autocuidado en los adolescentes.

3. Autorizo SI () NO () la participacion de mi hijo/a en el programa.

4. Entiendo que la participacion es voluntaria y que puedo retirar mi consentimiento en cualquier

momento si asi 1o considero necesario.

Firma



Anexo 8: Consentimiento informado para la toma de fotografias y
filmaciones
“Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA TOMA DE 4
FOTOGRAFIAS Y FILMACIONES S«‘

Yo, , Identificado/a ™~

con DNI N.° , en mi calidad de padre, madre o tutor/a del z S

estudiante ,del 2 ) VeE
. . % ) ""dut‘“"\h\':@@

grado de secundaria de la .LE.P. SIR ISAAC NEWTON, declaro haber sido “ign, e

informado/a sobre la toma de fotografias y filmaciones en el marco de la implementacion

del programa "Hablando de Sexualidad".

Objetivo del uso de las imagenes: Las fotografias y filmaciones seran utilizadas inicamente
como evidencia documental de la ejecucion del programa y seran incluidas en el informe
escrito de la investigacion. Bajo ninguna circunstancia se compartiran en redes sociales,

medios de comunicacion o cualquier otra plataforma publica sin consentimiento adicional.

Confidencialidad y seguridad: Las imégenes seran resguardadas y utilizadas
exclusivamente por el equipo investigador para fines académicos. No se divulgara

informacion personal de los participantes.

Autorizacion: Por medio de la presente, autorizo la toma de fotografias y filmaciones del/la

estudiante mencionado/a para los fines antes descritos.

Fecha:

Firma del padre/madre/tutor:

Firma del estudiante:

96



Anexo 7: Fotografias

La fotografia muestra a los estudiantes de 4to y Sto afio de secundaria de la L.E.P.
SIR ISAAC NEWTON realizando el pre-test como parte de la implementacion del
programa "Hablando de Sexualidad"”. En la imagen, los alumnos, vestidos con su uniforme
institucional, se encuentran sentados en sus pupitres dentro del aula, concentrados en
responder la evaluacion diagnoéstica que permitira medir su nivel de conocimientos sobre
sexualidad antes de la intervencion educativa. El ambiente del aula cuenta con buena
iluminacién natural y materiales educativos en las paredes, generando un entorno adecuado

para el desarrollo de la actividad.
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En la fotografia, se me observa desarrollando una de las sesiones del programa
"Hablando de Sexualidad", implementado con los estudiantes de 4to y Sto afio de
secundaria de la .LE.P. SIR ISAAC NEWTON. Durante estas sesiones, abordé diversas
dimensiones del conocimiento sobre sexualidad, tales como adolescencia y sexualidad,
ciclo menstrual, anatomia y fisiologia del aparato reproductor masculino y femenino,

métodos anticonceptivos y prevencion de infecciones de transmision sexual.

Estas sesiones permitieron reforzar los conocimientos de los estudiantes sobre
sexualidad de manera integral, favoreciendo su educacion y la toma de decisiones

informadas en su vida personal.
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En la fotografia, se observa la fase final de la implementacion del programa
"Hablando de Sexualidad"”, donde los estudiantes de 4to y 5to afio de secundaria de la
LLE.P. SIR ISAAC NEWTON estan resolviendo el post-test. Este instrumento permitio
evaluar el efectividad del programa en el nivel de conocimientos adquiridos por los
participantes tras las sesiones educativas. El desarrollo de esta actividad marco el cierre del
programa y facilité la comparacion de los resultados obtenidos en el pretest y post-test,
evidenciando los cambios en el nivel de conocimiento de los estudiantes tras la

implementacion del programa educativo.
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® 20% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 18% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 14% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

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

tesis.ucsm.edu.pe

Internet

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

repositorio.uandina.edu.pe

Internet

repositorio.usanpedro.edu.pe

Internet

repositorio.uncp.edu.pe

Internet

grafiati.com

Internet

Reporte de similitud

» 3% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

3%

1%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


http://tesis.ucsm.edu.pe/repositorio/bitstream/handle/20.500.12920/11504/63.0810.OP.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.uroosevelt.edu.pe/xmlui/bitstream/handle/ROOSEVELT/221/TESIS%20DAVID%20CORREGIDO%204%281%29%20%282%29.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9997/T061_70341959_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/155540/Ancajima_DGP-Ruesta_RSJF-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uandina.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12557/5844/Masbey_Harnold_Tesis_bachiller_2023.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.usanpedro.edu.pe/handle/20.500.129076/19781
https://repositorio.uncp.edu.pe/handle/20.500.12894/4636/browse?type=subject&value=Actitud%2C+cognitivo%2C+reactivo%2C+afectivo%2C+conservaci%C3%B3n+ambiental
https://www.grafiati.com/en/literature-selections/educacion-sexual-para-adolescentes-peru/dissertation/
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