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RESUMEN 

 

Esta investigación aborda la problemática de las infecciones de transmisión sexual, las cuales 

constituyen un problema de salud pública a nivel mundial debido a su alta prevalencia y a las 

complicaciones que generan en la salud sexual y reproductiva de las mujeres. Objetivo: 

determinar en qué medida se conecta el grado de conocimiento en prevención y el nivel de 

prevalencia de ITS en usuarias de un centro de salud. Metodología: enfoque cuantitativo, de tipo 

descriptivo y correlacional, con un diseño no experimental y de corte transversal. La muestra 

estuvo conformada por 154 mujeres entre 18 y 49 años, seleccionadas mediante muestreo 

probabilístico simple. Para la recolección de datos se emplearon cuestionarios estructurados tipo 

Likert, previamente validados. Resultados: evidenciaron que el 66,9% de las usuarias presentó un 

alto grado de conocimiento en prevención de ITS, tanto a nivel conceptual como efectivo. No 

obstante, se identificó una prevalencia de ITS en el 43,5% de la población. El análisis inferencial 

mostró una conexión entre el conocimiento en prevención y la prevalencia (p < 0,05), tanto en su 

dimensión conceptual como efectiva. Conclusión: se concluyó que existe una conexión entre el 

grado de conocimiento en prevención y la prevalencia de infección de transmisión sexual en 

usuarias de un Centro de Salud Huaral, 2026 (p=0,009),  por lo que confirmó la hipótesis de la 

investigación.  

Palabras clave: prevención Conceptual, Prevención efectivo, prevalencia, Infección de 

transmisión sexual 
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ABSTRAC 

This research addresses the problem of sexually transmitted infections (STIs), which 

constitute a global public health issue due to their high prevalence and the complications they 

cause in women's sexual and reproductive health. Objective: To determine the extent to which the 

level of knowledge about prevention is linked to the prevalence of STIs among users of the Huaral 

Basic Health Center during 2026. Methodology: A quantitative, descriptive, and correlational 

approach was used, with a non-experimental, cross-sectional design. The sample consisted of 154 

women between 18 and 49 years of age, selected using simple probability sampling. Data was 

collected using previously validated Likert-type structured questionnaires. Results: The results 

showed that 66.9% of the users demonstrated a high level of knowledge about STI prevention, 

both conceptually and practically. However, an STI prevalence of 43.5% was identified in the 

population. Inferential analysis showed a connection between knowledge in prevention and 

prevalence (p < 0.05), both in its conceptual and effective dimension. Conclusion: It was 

concluded that there is a connection between the level of knowledge in prevention and the 

prevalence of sexually transmitted infection in users of a Huaral Health Center, 2026 (p=0.009), 

thus confirming the research hypothesis. 

Keywords: Conceptual prevention, Effective prevention, Prevalence, Sexually transmitted 

infection 
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I. INTRODUCCIÒN  

 

La salud sexual y reproductiva constituye un componente esencial del bienestar integral 

de la población femenina, debido a que influye directamente en la calidad de vida, el desarrollo 

personal y el bienestar físico, psicológico y social de las mujeres. Dentro de esta problemática, las 

infecciones de transmisión sexual (ITS) representan uno de los principales problemas de salud 

pública a nivel mundial, debido a su elevada prevalencia y a las múltiples complicaciones que 

pueden generar cuando no son diagnosticadas y tratadas oportunamente.3 Estas infecciones afectan 

a millones de personas cada año, especialmente a la población joven y sexualmente activa, 

incrementando el riesgo de infertilidad, enfermedad pélvica inflamatoria, complicaciones durante 

el embarazo, transmisión vertical y mayor susceptibilidad a adquirir el virus de inmunodeficiencia 

humana (VIH).4,33  

En la actualidad, a pesar de los avances en diagnósticos y tratamientos, la prevalencia de 

ITS continúa siendo elevada, especialmente en países en vías de desarrollo, donde persisten 

limitaciones en el acceso a los servicios de salud y educación sexual.9 Entre los factores asociados 

a esta problemática se encuentran el inicio temprano de relaciones sexuales, las múltiples parejas 

sexuales, el uso inadecuado del condón, la desinformación y la persistencia de creencias erróneas 

relacionadas con la sexualidad.14 Asimismo, muchos casos de ITS suelen cursar de manera 

asintomática, dificultando su detección temprana y favoreciendo su propagación dentro de la 

comunidad.11  

En el Perú, las ITS continúan representando un problema importante de salud pública, 

especialmente en mujeres jóvenes en edad reproductiva, quienes constituyen una población 

vulnerable debido a factores sociales, culturales y económicos que limitan el acceso a información 
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adecuada y servicios de atención integral.8 A ello se suma la persistencia de barreras como el 

miedo, la vergüenza y los tabúes relacionados con la salud sexual, los cuales dificultan la búsqueda 

oportuna de atención médica y la adopción de conductas preventivas.30  

En este contexto, el conocimiento sobre prevención de ITS cumple un papel fundamental 

en la disminución de conductas de riesgo y en la promoción de prácticas sexuales saludables. Sin 

embargo, poseer conocimientos teóricos no garantiza necesariamente su aplicación en la práctica 

cotidiana, ya que intervienen diversos factores personales, familiares y sociales que influyen en la 

toma de decisiones de las mujeres respecto a su salud sexual.19,26 Por ello, resulta importante 

evaluar no solo el conocimiento conceptual relacionado con las ITS, sino también el conocimiento 

efectivo, entendido como la capacidad de aplicar adecuadamente las medidas preventivas en la 

vida diaria. 

El presente estudio tuvo como objetivo determinar en qué medida se conecta el grado de 

conocimiento en prevención con la prevalencia de infección de transmisión sexual en usuarias de 

un centro de salud. Huaral, 2026. Para ello, se evaluó el nivel de conocimiento conceptual y 

efectivo sobre prevención de ITS, así como la presencia de signos y síntomas asociados a estas 

infecciones en mujeres entre 18 y 49 años de edad. 

Los resultados obtenidos permitirán generar evidencia científica relevante para fortalecer 

las estrategias de educación en salud y promover intervenciones preventivas más efectivas dentro 

de la comunidad. Asimismo, esta investigación contribuirá a que el personal de salud implemente 

acciones orientadas a mejorar el nivel de conocimiento de las usuarias, fomentar conductas 

sexuales responsables y disminuir la prevalencia de infecciones de transmisión sexual en la 

población atendida del Centro de salud base Huaral.25 
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II. METODOLÓGIA 

 

2.1 Tipo de estudio 

 

Este estudio fue de tipo básico, orientado a identificar la relación entre las variables y aportar 

información para futuras investigaciones, según Estaban N. 49 

2.2 Diseño de investigación  

 

Se empleó un diseño no experimental, donde las variables no fueron manipuladas. La investigación 

fue correlacional y de corte transversal, según Arias J. y Covinos M.,50  

Se presenta las variables a investigar:  

                       V1     

 

M             R 

                        

                       V2 

Donde:  

V1: Grado de conocimiento en prevención 

V2: Prevalencia en Infección de Transmisión sexual  

M: Usuarias del Centro de salud base Huaral entre 18 a 49 años 

R: Relación entre variables 
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2.3 Población y muestra 

      2.3.1 Población 

 

Según Mejía J,53 se definió el conjunto de elementos que comparten las características para 

una investigación. La población fue de 180 usuarias entre 18 y 49 años atendidas en un periodo de 

tiempo de Febrero y Marzo en el centro de salud Huaral, 2026. 

Criterios de inclusión: 

● Usuarias del centro de salud Huaral entre 18 y 49 de edad. 

● Usuarias dispuestas a participar y que firmen el consentimiento informado. 

● Usuarias que hayan recibido atención en el centro de salud Huaral. 

Criterios de exclusión: 

● Usuarias con cuestionarios incompletos  

● Usuarias embarazadas  

● Usuarias que no firmen el consentimiento informado 

2.3.2 Muestreo 

 

Se utilizó en muestreo probabilístico, donde cada integrante de la población tuvo la misma 

probabilidad de ser seleccionado, Arrogante O.55 
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     2.3.3 Muestra 

 

La muestra estuvo conformada por 154 usuarias del centro de salud Huaral, de quienes se 

obtuvo la información para el análisis estadístico y la caracterización de la población.54   

             El tamaño de esta muestra, se llevó a cabo el siguiente cálculo:  

𝑛 =
𝑁 ∗ 𝑍2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

𝑑2 ∗ (𝑁 − 1) + 𝑍2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞
 

Tenemos: 

n: Volumen de muestra 

N: Volumen de población 

Z: Constante 1,96 

p: 0,5 

q: 1-p 

d: Factor error, exactitud deseada (0,05) 

Reemplazamos: 

𝑛 =
90 ∗ 1,962 ∗ 0,5 ∗ 0,5

0,052 ∗ (90 − 1) + 1,962 ∗ 0,5 ∗ 0,5
 

 

n: 154 Usuarias de 18 a 49 años. 
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2.4 Variables  

Variable Definición conceptual Definición operacional Dimensiones Indicadores Escala de 

medición 

Escala valorativa 

Variable 1: 

Conocimiento 

en prevención 

Se refiere al nivel de 

información que posee una 

persona sobre las formas de 

prevenir las infecciones de 
transmisión sexual desde 

una perspectiva conceptual 

o académica.  

Se refiere al conjunto de 

conocimiento de las  

usuarias del Centro de 

salud base Huaral sobre 
la prevención de ITS. 

 

Grado de conocimiento   

conceptual 

 Grado de conocimiento 

de infección de 

transmisión sexual 

Ordinal ● Bajo conocimiento 16 a 37 punto 

● Medio conocimiento 38 a 59 puntos 

● Alto conocimiento 60 a 80 puntos 

Grado de conocimiento 

de la mecánica de 
acción de la infección de 

transmisión sexual 

Ordinal ● Bajo conocimiento 16 a 37 puntos 

● Medio conocimiento 38 a 59 puntos 
● Alto conocimiento 60 a 80 puntos 

Grado de conocimiento 

del mecanismo de 

protección 

Ordinal ● Bajo conocimiento 16 a 37 puntos 

● Medio conocimiento 38 a 59 puntos 

● Alto conocimiento 60 a 80 puntos 

Grado de conocimiento 

de medidas preventivas  

Ordinal ● Bajo conocimiento 16 a 37 puntos 

● Medio conocimiento 38 a 59 puntos 

● Alto conocimiento 60 a 80 puntos 

Grado de Conocimiento 

efectivo 
Nivel de uso del condón 
en todas sus relaciones  

sexuales 

Ordinal ● Bajo conocimiento 14 a 33 puntos 

● Medio conocimiento 34 a 51 puntos 
● Alto conocimiento 52 a 70 puntos  

Nivel de promiscuidad Ordinal ● Bajo conocimiento 14 a 33 puntos 

● Medio conocimiento 34 a 51 puntos 

● Alto conocimiento 52 a 70 puntos  

Relaciones sexuales 

fortuitas 

Ordinal ● Bajo conocimiento 14 a 33 puntos 

● Medio conocimiento 34 a 51 puntos 
● Alto conocimiento 52 a 70 puntos  

Búsqueda de 
profesional Idóneo 

Ordinal ● Bajo conocimiento 14 a 33 puntos 
● Medio conocimiento 34 a 51 puntos 

● Alto conocimiento 52 a 70 puntos  

Cumplimiento de 

tratamiento 

Ordinal  ● Bajo conocimiento 14 a 33 puntos 

● Medio conocimiento 34 a 51 puntos 

● Alto conocimiento 52 a 70 puntos  

Variable 2: 

Prevalencia en 

infección de 
transmisión 

sexual 

Indica al número de 

episodios de ITS que 

presenta una mujer en edad 
reproductiva durante un 

año.  

Designa la cantidad de 

casos de ITS que han sido 

reportados en mujeres que 
recibieron atención en el 

Centro de salud base 

Huaral durante el periodo 

analizado. 

 

Síndrome de flujo 

vaginal 

Presencia de signos 

y síntomas de flujo 

vaginal 

Nominal ● Sí 

● No 

Síndrome de dolor 

en abdominal bajo 

Presencia de signos 

y síntomas de dolor 
en abdominal bajo 

Nominal ● Sí 

● No 

Síndrome de úlcera 

genital 

Presencia de signos 

y síntomas de úlcera 

genital 

Nominal ● Sí 

● No 
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2.5 Procedimientos 

 

 2.5.1 Técnica  

 

  La técnica utilizada en dicho trabajo fue la encuesta .56  

 2.5.2 Descripción de instrumentos 

 

El instrumento utilizado fue el cuestionario.  

El cuestionario fue elaborado por Ferreyra D. y Salazar R. en el año 2026. Se desarrolló de manera 

presencial a las usuarias de 18 a 49 años, el objetivo fue determinar en qué medida se conecta el 

grado de conocimiento conceptual en prevención con la prevalencia de infección de transmisión 

sexual en usuarias de un Centro de Salud. 

El instrumento utilizado fue el “Cuestionario de Conocimiento en prevención”, que fue 

desarrollado en 30 minutos, se utilizó un cuestionario tipo Likert de cinco niveles y evaluó dos 

dimensiones. La valoración de los resultados se clasificó en alto, medio y bajo conocimiento. 

El siguiente instrumento utilizado fue el “Cuestionario de prevalencia sobre infección de 

transmisión sexual (ITS)”, Desarrollado en 10 minutos. El cuestionario evaluó tres dimensiones 

con una escala nominal. La valoración de los resultados clasificó en Sí y No.  

 

2.5.3 Validación  

 

De acuerdo con Medina M.,57 garantizó la fiabilidad y precisión del instrumento. El cuestionario 

fue elaborado según los objetivos del estudio y validado por 3 especialistas en salud e 

investigación.   
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 2.5.4 Confiabilidad  

 

Es la fiabilidad del instrumento, asegura la consistencia de los resultados. 58 Se realizó una prueba 

piloto en 15 mujeres y se calculó el coeficiente alfa de Cronbach para determinar la homogeneidad 

interna del instrumento.  

2.6 Plan de procesamiento y análisis de datos 

 

Los datos fueron registrados en Microsoft Excel y analizados en SPSS25. Se realizó un análisis 

descriptivo con frecuencias y tablas, y se aplicó la prueba de Spearman con un nivel de 

significancia menor a 0,05.   

 2.7 Aspectos éticos 

 

El estudio fue aprobado por el Comité de Ética e Investigación de la Universidad Privada Norbert 

Wiener y autorizado por el Centro de Salud base Huaral. La investigación se desarrolló conforme 

a la Declaración de Helsinki y al Informe Belmont. Las participantes firmaron un consentimiento 

informado y se garantizó la confidencialidad y anonimato de los datos.  
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III. RESULTADOS 

3.1 Resultados 

3.1.1 Análisis descriptivo de resultados  

Tabla 1. Datos generales de las usuarias del Centro de Salud. Huaral, 2026 

Fuente: Elaboración Propia  

En la siguiente Tabla se puede observar que las mujeres que se atienden en el centro de salud 

Huaral son jóvenes de edades entre 18 a 29 años (50.0%), predominando mujeres solteras (46,8%). 

La mayoría de las usuarias son de nacionalidad peruana (90,9%) y su grado de instrucción 

principalmente es secundaria completa (38,3%) o estudios técnicos. El 21,4% no tiene pareja, y 

las usuarias que, si tienen pareja, las edades de sus parejas oscilan entre 18 y 39 años. Referente a 

la paridad, el 31,2% no tiene hijos.  

Datos generales N° % 

Edad 

18 a 29 años 77 50,0% 

30 a 39 años 38 24,7% 

40 a 49 años 39 25,3% 

Total 154 100,0% 

Estado civil 

Soltera  72 46,8% 

Conviviente 55 35,7% 

Casada 27 17,5% 

Total 154 100,0% 

Nacionalidad 

Peruana 140 90,9% 

Venezolana  14 9,1% 

Total 154 100,0% 

Grado de 

instrucción 

Primaria incompleta  3 1,9% 

Primaria completa  0 0,0% 

Secundaria incompleta  21 13,6% 

Secundaria completa  59 38,3% 

Superior técnico incompleto 18 11,7% 

Superior técnico completo 40 26,0% 

Universidad incompleta  8 5,2% 

Universidad completa  5 3,2% 

Total 154 100,0% 

Edad de pareja  

No tiene pareja  33 21,4% 

18 a 29 años 43 27,9% 

30 a 39 años 40 26,0% 

40 a más años 38 24,7% 

Total 154 100,0% 

Número de hijos 

No tuvo 48 31,2% 

1 hijo 36 23,4% 

2 hijos 35 22,7% 

3 a más hijos 35 22,7% 

Total 154 100,0% 
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Tabla 2. Conocimiento en prevención de infección de transmisión sexual en usuarias de un 

Centro de Salud. Huaral, 2026 

Variable: Conocimiento en prevención N° % 

Bajo 4 2,6% 

Medio 47 30,5% 

Alto 103 66,9% 

Total 154 100,0% 

Fuente: Elaboración propia . 

 

En la siguiente tabla se evidencia que el conocimiento es predominantemente alto con un (66,9%) 

con respecto a la prevención de infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud 

Huaral. Y el 30,5% presenta un nivel medio y solo el 2,6% un nivel bajo. Estos resultados que se 

muestran nos indican que la mayoría de las usuarias tienen conocimientos adecuados respecto a la 

prevención de ITS, pero aún existe un menor grupo que se requiere fortalecer su nivel educativo 

para que de esa forma se pueda mejorar sus prácticas preventivas.  
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Tabla 3. Conocimiento conceptual en prevención de infección de transmisión sexual en  

usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026 

Dimensión 1: Grado de conocimiento conceptual N° % 

Bajo 5 3,2% 

Medio 46 29,9% 

Alto 103 66,9% 

Total 154 100,0% 

Fuente: Elaboración propia . 

 

En la siguiente tabla se evidencia que el nivel de conocimiento conceptual es mayoritariamente 

alto con un (66,9%) respecto a la prevención de infección de transmisión sexual en usuarias de un 

Centro de Salud Huaral. Y el 29,9% presenta un nivel medio y solo el 3,2% un nivel bajo. Estos 

resultados que se muestran evidencian que la mayoría de las usuarias tienen una comprensión 

teórica adecuada respecto a la prevención de ITS, pero aún existe un grupo que aún se requiere 

reforzar en este aspecto.  
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Tabla 4. Conocimiento efectivo en prevención de infección de transmisión sexual en usuarias de 

un Centro de Salud. Huaral 2026 

Dimensión 2: Grado de conocimiento efectivo N° % 

Bajo 7 4,5% 

Medio 42 27,3% 

Alto 105 68,2% 

Total 154 100,0% 

Fuente: Elaboración propia . 

 

La Tabla 4 se evidencia que el nivel de conocimiento efectivo es mayoritariamente alto con un 

(68,2%) respecto a la prevención en infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de 

Salud Huaral. Y el 27,3% presenta un nivel medio y solo el 4,5% un nivel bajo. Estos resultados 

que se muestran evidencian que la mayoría de las usuarias no solo poseen conocimientos, si no 

también tienen capacidad de poder aplicarse en la práctica diaria, pero sin embargo todavía existe 

un grupo que aún se requiere fortalecer sus conductas preventivas.  
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Tabla 5. Prevalencia en infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud. 

Huaral, 2026 

  N° % 
No 87 56,5% 
Sí 67 43,5% 
Total 154 100,0% 

Fuente: Elaboración propia. 

 

En la siguiente Tabla muestra que el 56,5% de las usuarias del Centro de Salud Huaral no presenta 

infecciones de transmisión sexual, pero sin embargo el 43,5% sí presenta alguna ITS.  Esto indica 

que hay una prevalencia considerable de infecciones en la población de estudio, esto es un 

problema de salud, la cual resalta la gran importancia de poder fortalecer las estrategias de 

educación de salud y prevención. 
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3.1.2 Prueba de hipótesis 

 

Hipótesis general 

H1. El grado de conocimiento en prevención se conecta con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026. 

H0. El grado de conocimiento en prevención no se conecta con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026. 

 

Tabla 6. Grado de conocimiento en prevención y prevalencia en infección de transmisión sexual 

en usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026 

Variable: 

Conocimiento en 

prevención 

Variable 2: Prevalencia en Infección 

de Transmisión Sexual 

Total 

Chi2  p 

No Sí 

N° % N° % N° % 

Bajo 4 2,6% 0 0,0% 4 2,6% 

9,328 0,009 Medio 33 21,4% 14 9,1% 47 30,5% 

Alto 50 32,5% 53 34,4% 103 66,9% 

Total 87 56,5% 67 43,5% 154 100,0%     

Fuente: Elaboración propia . 

Según se observa en la tabla, del 56,5% (87) de las usuarias que no tuvieron un adecuado 

conocimiento sobre prevalencia en ITS, el 32,5% (50) tuvo un alto grado de conocimiento en 

prevención de las ITS, seguido por el 21,4% (33) que tuvo un grado medio de conocimiento y el 

2,6% (4) que tuvo un grado bajo. Por otro lado, del 43,5% (67) de las usuarias que sí tuvo un 

adecuado conocimiento sobre prevalencia en ITS, el 34,4% (53) tuvo un alto grado de 

conocimiento en prevención, mientras que el 9,1% (14) tuvo un grado medio de conocimiento. Por 

su parte, de acuerdo al valor p de 0,009 (p < 0,05), se realiza el rechazo de la H0, por tanto, 

concluye que existe relación significativa entre el H1. 
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Hipótesis especifica 1 

 

H1. El grado de conocimiento conceptual se conecta con la prevalencia de infección de transmisión 

sexual en usuarias del Centro de Salud. Huaral, 2026. 

H0. El grado de conocimiento conceptual no se conecta con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias del Centro de Salud. Huaral, 2026. 

 

Tabla 7. Grado de conocimiento conceptual en prevención y prevalencia en infección de 

transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026 

Dimensión 1: Grado de 

conocimiento 

conceptual 

Variable 2: Prevalencia en Infección 

de Transmisión Sexual 

Total 

Chi2  p 

No Sí 

N° % N° % N° % 

Bajo 4 2,6% 1 0,6% 5 3,2% 

12,409 0,002 Medio 35 22,7% 11 7,1% 46 29,9% 

Alto 48 31,2% 55 35,7% 103 66,9% 

Total 87 56,5% 67 43,5% 154 100,0%     

Fuente: Elaboración propia . 

 

Tal como se aprecia en la tabla, del 56,5% (87) de las usuarias que no tuvieron un conocimiento 

adecuado sobre prevalencia en ITS, el 31,2% (48) tuvo un grado alto de conocimiento conceptual 

en prevención de las ITS, seguido por el 22,7% (35) que tuvo un grado medio de conocimiento 

conceptual, y el 2,6% (4) que tuvo un grado bajo. Por su parte, del 43,5% (67) de las usuarias que 

sí tuvo un adecuado conocimiento sobre prevalencia en ITS, el 35,7% (55) tuvo un alto grado de 

conocimiento conceptual en prevención de las ITS, seguido por 73,1% (11) que tuvo un grado 

medio de conocimiento conceptual y el 0,6% (1) que tuvo un bajo grado. A su vez, en vista del 

valor p de 0,002 (p < 0,05) se rechaza la H0, y por tanto es adecuado indicar que el grado de 

conocimiento conceptual se conecta con la prevalencia de infección de transmisión sexual en las 

usuarias. 



16 
 

 

Hipótesis específica 2 

H1. El grado de conocimiento efectivo se conecta con la prevalencia de infección de transmisión 

sexual en usuarias del Centro de Salud. Huaral, 2026. 

H0. El grado de conocimiento efectivo no se conecta con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias del Centro de Salud. Huaral, 2026. 

Tabla 8. Grado de conocimiento efectivo en prevención y prevalencia en  infección de transmisión 

sexual en usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026 

Dimensión 2: 

Grado de 

conocimiento 

efectivo 

Variable 2: Prevalencia en Infección 

de Transmisión Sexual 

Total 

Chi2  p 

No Sí 

N° % N° % N° % 

Bajo 7 4,5% 0 0,0% 7 4,5% 

10,765 0,005 Medio 29 18,8% 13 8,4% 42 27,3% 

Alto 51 33,1% 54 35,1% 105 68,2% 

Total 87 56,5% 67 43,5% 154 100,0%     

Fuente: Elaboración propia . 

Tal como se observa en la tabla, predominó un alto grado de conocimiento efectivo en prevención 

de ITS tanto en las usuarias que no presentaron ITS (33,1%) como en aquellas que sí presentaron 

(35,1%). Asimismo, se obtuvo un valor p = 0,005 (p < 0,05), por ello se rechazó la H0, 

concluyendo que existe relación significativa entre el H1. 
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IV. DISCUSIÓN 

 

Al respecto del conocimiento de la prevención de las ITS, hubo principalmente un alto grado de 

conocimiento en el 66,9% (103) de las usuarias, esto se debe a que las usuarias tuvieron 

conocimiento sobre la importancia de acudir a atención médica profesional ante signos de una ITS, 

también consideraron la importancia de contar con una sola pareja sexual y que, utilizar condón 

ayuda a prevenir las ITS; no obstante, tuvieron deficiencias para identificar qué es el síndrome de 

úlcera genital y la enfermedad inflamatoria pélvica, además de reconocer la importancia de asistir 

con sus parejas a controles ginecológicos. Dicho resultado tiene una similitud al de Valle et al.12, 

quiénes identificaron que hubo principalmente un nivel alto de conocimiento sobre las ITS en 

estudiantes de la Universidad de Málaga. Mientras que hay diferencia con el resultado de López11, 

quien encontró que principalmente hubo un nivel bajo de conocimiento sobre las ITS en el 43,0% 

de pacientes que asistieron al centro de salud N° 1, localizada en Tulcán, Ecuador. 

En relación a la prevalencia de la ITS, se halló que, principalmente, el 56,5% (87) de las usuarias 

no tuvo un adecuado conocimiento sobre prevalencia de las ITS. Esto se debe sobre todo a que las 

usuarias presentaron deficiencias para identificar el síndrome de dolor en abdominal bajo y el 

síndrome de úlcera genital como síntomas para la presencia de las ITS. De acuerdo con Ávalos et 

al.20, alrededor del 33% de los adultos jóvenes paraguayos usuarios de servicios de salud refirió 

antecedentes o sintomatología de ITS, pese a contar con información preventiva. En nuestro 

estudio, el 66,9% de las usuarias presentó un alto conocimiento en prevención, pero se encontró 

una prevalencia de ITS del 43,5%, lo que muestra resultados comparables y evidencia que el 

conocimiento, aunque es un aspecto positivo, no siempre se refleja en prácticas preventivas 

efectivas. En ese contexto, se observó una proporción elevada tanto de historial de ITS como de 

prácticas sexuales consideradas de riesgo. En términos cuantitativos, más del 33% de los 
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participantes reconoció haber sufrido alguna ITS o sintomatología afín en algún momento de su 

vida. De allí se desprende que los índices de prevalencia pueden alcanzar valores altos que buscan 

atención vinculada con aspectos sexuales o reproductivos.  

Al respecto de la evaluación de la hipótesis general se encontró un valor p de 0,009 (p < 0,05). Por 

lo que el grado de conocimiento en prevención se conecta con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral. Ello quiere decir que las usuarias al 

comprender las medidas preventivas pueden reconocer más los síntomas en que se presentan las 

ITS. Contrario que dio CCalli15 , quien evidenció que las mujeres estudiadas tenían conocimiento 

sobre las ITS, sin embargo, persistían conductas de riesgo, lo que evidencia que el conocimiento 

por sí solo no siempre garantiza prácticas seguras en mujeres que asistieron al Centro de Salud San 

Francisco de Tacna. Asimismo, hay similitud con el resultado de Castillo et al.13, quienes 

encontraron relación entre conocimiento sobre las ITS y las capacidades de resiliencia contra los 

riesgos sexuales en estudiantes de una preparatoria del sur de México. Dichas similitudes pueden 

deberse al nivel educativo y la conciencia de salud que tuvieron las encuestadas.  

En lo correspondiente a la hipótesis específica 1, se halló un p de 0,002 (p < 0,05). De tal manera 

que el grado de conocimiento conceptual se conecta con la prevalencia de infección de transmisión 

sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral. Tal resultado guarda coherencia con Salas et 

al.19,  que en su investigación hallaron correlación entre los saberes de carácter general de las ITS 

con las conductas habituales y la disposición específica. Por otro lado, los hallazgos reportados 

por quienes suscribe el presente trabajo revelan que, incluso en aquellos grupos humanos donde 

se declaran niveles de conocimiento aparentemente aceptables, manifiestan asuntos concretos 

vinculados con medidas profilácticas. 
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En la hipótesis específica 2, se halló un valor p de 0,005 (p < 0,05). Lo cual se evidenció que los 

resultados guardan una relación significativa entre el grado de conocimiento efectivo y la 

prevalencia de infección de transmisión sexual en usuarias del Centro de Salud Huaral. Los 

hallazgos reportados por Lopez11, evaluó a 49 usuarias en donde se pudo encontrar que el 45% de 

ellas presentaba algún episodio de ITS como antecedente. Se pudo identificar que la infección de 

herpes genital representó 33% de todos los casos que se registró. Los factores que más destacaron 

fueron la falta de información insuficiente respecto a las ITS con un 43% en usuarias del servicio 

de salud. Asimismo, dicho estudio señaló que las limitaciones en educación formal y las 

deficientes medidas que hacen que incrementen el riesgo de ITS. Es por ello que ambos estudios 

coinciden en que el nivel de conocimiento influye directamente en la prevención y disminución de 

infecciones de trasmisión sexual, y es de gran importancia resaltar la necesidad de poder fortalecer 

diversas estrategias educativas y programas de orientación en salud sexual.  
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

 Conclusiones 

 

1. Se concluyó que el grado de conocimiento en prevención se conectó con la prevalencia en 

infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral al haber un valor p de 

0,009 (p < 0,05) de la prueba de Chi cuadrado. A su vez, de forma mayoritaria, el 34,4% de las 

usuarias tuvo nivel alto de conocimiento en prevención y sí tuvo conocimiento adecuado de 

prevalencia de ITS. De tal manera que un conocimiento adecuado en prevención de las ITS está 

asociado. 

2. Se concluyó que el grado de conocimiento conceptual se conectó con la prevalencia en infección 

de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral tras haber hallado un p de 0,002 

(p < 0,05) de la prueba de Chi cuadrado. A su vez, mayoritariamente, el 35,7% de las usuarias tuvo 

nivel alto de conocimiento conceptual en prevención y sí tuvo conocimiento adecuado de 

prevalencia de ITS. 

3. Se concluyó que el grado de conocimiento efectivo se conectó con la prevalencia en infección 

de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral. Lo cual fue determinado tras 

hallar un p de 0,005 (p < 0,05) de la prueba de Chi cuadrado. Asimismo, principalmente, el 35,1% 

de las usuarias tuvo nivel alto de conocimiento efectivo en prevención y sí tuvo conocimiento 

adecuado de prevalencia de ITS. 
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Recomendaciones 

 

1. Al personal del servicio de Obstetricia del centro de salud Huaral, se recomienda fortalecer las 

consejerías personalizadas mediante la aplicación adecuada de los cinco pasos de la consejería, 

haciendo énfasis en el paso cuatro, orientado a verificar el entendimiento de las usuarias a través 

de preguntas abiertas, retroalimentación y demostraciones prácticas. Asimismo, se debe reforzar 

la educación en salud brindando información clara, accesible y adaptada al nivel sociocultural de 

las pacientes, lo cual permitirá mejorar la comprensión sobre las infecciones de transmisión sexual.  

2. Solicitar a las autoridades y al comité multisectorial que prioricen las infecciones de transmisión 

sexual como un problema de salud pública, implementando actividades de intervención 

comunitaria mediante campañas de educación en salud a través de murales, gigantografías y 

material informativo en zonas estratégicas de alta concurrencia, como el Mercado Modelo, la Plaza 

de Armas de Huaral, calles de Chancay, en zonas como las discotecas y fuera de las bodegas. 

3. Se recomienda implementar programas educativos continuos dirigidos a mujeres en edad 

reproductiva, orientados a fortalecer el conocimiento y la práctica de medidas preventivas frente a 

las infecciones de transmisión sexual, mediante talleres participativos, sesiones demostrativas y 

consejerías grupales en las organizaciones de bases. Asimismo, es necesario identificar y romper 

barreras como creencias antiguas, tabúes culturales, dependencia de la pareja o limitaciones en el 

acceso a servicios de salud, que dificultan la adopción de conductas preventivas. Finalmente, se 

debe fomentar el empoderamiento femenino, promoviendo la autonomía y la toma de decisiones 

informadas en relación con su salud sexual y reproductiva, fortaleciendo su capacidad para 

implementar el uso de métodos de protección y acudir oportunamente a los servicios de salud. 
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VI: ANEXOS 

Anexo 1. Matriz de consistencia 

Conocimiento en prevención y prevalencia en infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud . Huaral, 2026. 

FORMULACIÓN DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES DISEÑO METODOLÓGICO 

Problema general 

 

¿De qué manera se conecta el grado de 

conocimiento en prevención con la 

prevalencia de infección de transmisión 

sexual en usuarias de un  centro de salud. 

Huaral, 2026? 

Objetivo general 

 

Determinar en qué medida se conecta el 

grado de conocimiento en prevención 

con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias de un 

centro de salud. Huaral,2026 

Hipótesis general 

 

El grado de conocimiento en 
prevención se conecta con la 

prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias de 

un centro de salud. Huaral, 2026 

Variable 1: 

Conocimiento en 

prevención de ITS 

 

 

Dimensiones: 

-Grado de 

conocimiento 

conceptual en 

prevención de ITS 

-Grado de 

conocimiento 

Efectivo en 

prevención de ITS 

Tipo de investigación: 

Básico 

Enfoque: Cuantitativo 

Método de la investigación: 

Hipotético deductivo  

Diseño de la investigación:  

No experimental 

Problemas específicos  

 

 

-¿En qué medida se conecta el grado de 

conocimiento conceptual en prevención 

con la prevalencia de infección de 

transmisión sexual en usuarias de un 

centro de salud. Huaral,2026? 

 

-¿En qué medida se conecta el grado de 

conocimiento efectivo en prevención con 

la prevalencia de infección de transmisión 

sexual en usuarios de un centro de salud. 

Huaral,2026? 

Objetivo específicos 

 

-Conocer en qué medida se conecta el 

grado de conocimiento conceptual en 

prevención con la prevalencia de 

infección de transmisión sexual en 

usuarias.  

-Establecer en qué medida se conecta el 

grado de conocimiento efectivo en 

prevención con la prevalencia de 

infección de transmisión sexual en 

usuarias. 

Hipótesis específicos 

 

- El grado de conocimiento 

conceptual se conecta con la 

prevalencia de infección de 

transmisión sexual en 

usuarias de un centro de salud 

Huaral. 

- El grado de conocimiento 

efectivo se conecta con la 

prevalencia de infección de 

transmisión sexual en 

usuarias de un centro de salud 

Huaral.  

Variable 2: 

Prevalencia en 

infecciones de 

transmisión sexual  

 

Dimensiones: 

-Síndrome de flujo 

vaginal 

-Síndrome de dolor 

en abdominal bajo 

-Síndrome de 

úlcera genital 

 

 

  

Población: 

Está constituida por 180 usuarias de 

la jurisdicción del Centro de salud 

Base Huaral. 

Muestra: 

154 mujeres  

Técnica: Encuesta    

Instrumento: 

Cuestionario conformado por 30 

preguntas 
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Anexo 2: Instrumentos  

 

Conocimiento en prevención y prevalencia en infección de transmisión sexual 

(Ferreyra y Salazar, 2026) 

Instrucciones:  

 
El presente cuestionario tiene como finalidad obtener información relacionado con el estudio 

titulado “Conocimiento en prevención y prevalencia en infección de transmisión sexual en 

usuarias de un Centro de Salud. Huaral, 2026”. Por ende, se solicita su participación que es 

completamente voluntaria, y la información proporcionada será tratada con estricta 
confidencialidad y anónima respondiendo íntegramente cada una de las preguntas planteadas. En 
cada ítem, deberá señalar con una (X) la opción que considere más adecuada según su criterio. Así 

mismo, agradecemos el tiempo brindado y su valiosa contribución, la cual será de gran utilidad 
para fortalecer los servicios de salud sexual y prevención en ITS; promoviendo una atención más 

afectiva. 
 
 

DATOS GENERALES 
 

• EDAD: 
 

• ESTADO CIVIL: 
 

• NACIONALIDAD: 
 

• GRADO INSTRUCCIÓN: 
 

• EDAD DE PAREJA: 
 

• NÚMERO DE HIJOS: 
 

• OCUPACIÓN: 
 

¿CÚAL FUE SU DIAGNÓSTICO? 

• Síndrome de flujo vaginal 
 

• Síndrome de dolor en abdominal 

bajo 

 

• Síndrome de úlcera genital 
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Variable 1: Grado de conocimiento en Prevención de Transmisión sexual 

  
No 

Sé 

(1) 

Sé muy 

poco 

(2) 

Sé 

poco 

(3)  

Sé 

regular 

(4) 

Si 

sé 

(5) 

Grado de conocimiento conceptual en prevención de 

ITS 

     

 
Grado de conocimiento de Infección de 

Transmisión sexual 

     

1 Sé qué son las infecciones de transmisión sexual. 
     

2 Sé qué es el Virus de Inmunodeficiencia Humana 

(VIH). 

     

3 Sé qué es el síndrome de flujo vaginal. 
     

4 Sé qué es la enfermedad inflamatoria pélvica. 
     

5 Sé qué es el síndrome de úlcera genital. 
     

 
Grado de conocimiento de la mecánica de 

acción de infección de transmisión sexual 

     

6 Sé cómo se contagian las ITS. 
     

7 Sé que tener varias parejas sexuales incrementa el 
riesgo de contraer ITS o VIH. 

     

8 Sé que el condón ayuda a prevenir infecciones de 

transmisión sexual. 

     

9 Sé que debe usarse un condón nuevo (masculino o 
femenino) en cada relación sexual. 

     

 
Grado de conocimiento del mecanismo de 

protección 

     

10 Conozco los principales métodos de protección 
contra ITS. 
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11 Conozco la diferencia entre condón masculino y 
femenino. 

     

12 Creo que está bien tener relaciones sexuales sin 

condón. 

     

13 Creo que tener relaciones sexuales con condón 
protege contra las ITS. 

     

 
Grado de conocimiento de medidas preventivas 

     

14 Creo que es importante acudir a atención médica 
profesional ante signos de una ITS. 

     

15 Considero importante cumplir con todo el 

tratamiento indicado si tengo una ITS. 

     

16 Ante la presencia de una ITS, creo que es 
importante el tratamiento. 

     

Grado de conocimiento efectivo en prevención de 

ITS 

     

 
Uso del condón en todas sus relaciones sexuales 

     

17 Al usar condón , verificó que el empaque esté 

cerrado y en buen estado. 

     

18 Reviso que el empaque del condón no esté vencido. 
     

19 Sé que el empaque del condón tiene fecha de 
vencimiento. 

     

20 Sé si el empaque del condón tiene ranuras para 
abrirlo fácilmente. 

     

 
Nivel de Promiscuidad  

     

21 Mantengo una única pareja sexual. 
     

 
Relaciones sexuales fortuitas 

     

22 Uso protección cuando tengo relaciones sexuales 

con alguien que recién conozco. 
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Búsqueda de profesional Idóneo 

     

23 Me realizo chequeos ginecológicos 

periódicamente. 

     

24 Asisto a controles ginecológicos acompañada de 
mi pareja. 

     

25 Cuando presentó síntomas de ITS, acudo al 

profesional de salud (Obstetra o ginecólogo). 

     

 
Cumplimiento de tratamiento 

     

26 Cuando he tenido una ITS, he cumplido con todo 
el tratamiento indicado. 

     

27 Cuando he tenido una ITS, mi pareja también ha 

seguido tratamiento. 

     

 

Variable 2: Prevalencia en Infección de Transmisión Sexual 

  
SI NO 

 
Síndrome de flujo vaginal 

  

 
Presencia de signos y síntomas de flujo vaginal 

  

28 Sé reconocer los signos y síntomas de una infección cuando hay flujo vaginal 

anormal. 

  

 
Síndrome de dolor en abdominal bajo 

  

 
Presencia de signos y síntomas de dolor abdominal bajo 

  

29 Sé identificar cuándo un dolor en la parte baja del abdomen puede deberse a 

una infección de transmisión sexual. 

  

 
Síndrome de úlcera genital 

  

 
Presencia de signos y síntomas de úlcera genital 

  

30 Sé reconocer si la presencia de una llaga o herida en los genitales podría ser 
un signo de infección de transmisión sexual. 
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Anexo 3: Validez del instrumento 
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento 

Se realizó el análisis de la confiabilidad de los instrumentos tomando en cuenta la cantidad de 

ítems de cada variable. De tal manera que para el instrumento sobre conocimiento en prevención 

se aplicó el coeficiente de Alfa de Cronbach, al tener este instrumento 5 categorías (No sé = 1, Sé 

muy poco = 2, Sé poco = 3, Sé regular = 4, Sí sé = 5). Por su parte, para el instrumento sobre 

prevalencia en infección de transmisión sexual se aplicó el coeficiente de Kuder y Richardson, al 

tener este instrumento 2 categorías (No = 0, Sí = 1). Asimismo, para la interpretación del 

coeficiente hallado se consideró lo dispuesto por George y Mallery (2003). Valores superiores a 

0,70 ya resultan aceptables, entre 0,80 a 0,89 resultan buenos, mientras que entre 0,90 a 1,00 

resultan excelentes.61      

Tabla 1 

Alfa de Cronbach sobre el instrumento de conocimiento en prevención 

Alfa N° de ítems 

0,907 27 

Tal como se aprecia en la tabla hubo un Alfa de 0,907. Lo cual indica que los 27 ítems al 

respecto de conocimiento en prevención mostraron excelente confiabilidad. 

Tabla 1 

 Kuder y Richardson sobre el instrumento de prevalencia en infección de transmisión 
sexual 

KR-20 N° de ítems 

0,732 3 

Según se observa en la tabla hubo un KR-20 de 0,732. De tal manera que los 3 ítems sobre 

prevalencia en infección de transmisión sexual evidenciaron aceptable confiabilidad . 
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Anexo 5: Aprobación de Comité de Ética 
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Anexo 6: Formato de consentimiento informado  

 
 

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 
(Para trabajos de investigación cuyo objeto de estudio involucren personas)  

Título del Proyecto de Investigación: Conocimiento en prevención y prevalencia en infección de transmisión 

sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral, 2026 
 

Autor Responsable: Ferreyra Marin, Daneska Mishell  

Autor 2 (Opcional para casos de estudiantes/bachilleres/egresados): Salazar Velasquez, Raquel Angelica  

Universidad /Institución:   

I. INVITACIÓN  

Estimado(a) participante: 
Le invitamos a participar en un estudio de investigación titulado: “Conocimiento en prevención y prevalencia 

en infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral, 2026”, desarrollado por 
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener S.A. (UPNW). A continuación, le proporcionamos 
información detallada sobre el estudio y su participación.  

 

II. INFORMACIÓN  

2.1 

Propósito del estudio:  
Objetivo general: 

Determinar en qué medida se conecta el grado de conocimiento en prevención con la prevalencia de 
infección de transmisión sexual en usuarias de un Centro de Salud Huaral. 
Objetivos específicos: 

• Conocer en qué medida se conecta el grado de conocimiento conceptual en prevención con la 

prevalencia de infección de transmisión sexual en usuarias. 

• Establecer en qué medida se conecta el grado de conocimiento efectivo en prevención con la 

prevalencia de infección de transmisión sexual en usuarias. 
El propósito de este estudio es determinar en qué medida se conecta el conocimiento en prevención con 
la prevalencia de infección de transmisión sexual. Su ejecución ayudará a permitir a  identificar los 
principales vacíos de conocimiento en las usuarias respecto a la prevención de ITS y establecer el nivel 

de prevalencia de estas infecciones en la población atendida en Centro de salud Huaral. Los resultados 
obtenidos servirán como base para proponer estrategias educativas orientadas a la prevención y a la 
promoción de la salud sexual, contribuyendo así al bienestar de las mujeres de la comunidad y 

fortaleciendo las acciones de prevención en el primer nivel de atención. 

 

2.2 
Duración del estudio: 4 meses 
 

 

2.3 
Número esperado de participantes:154 usuarias 

 
 

2.4 

Criterios de Inclusión y exclusión:  

Criterios de Inclusión: 
• Usuarias asistidas en el Centro de Salud Base Huaral, con edades comprendidas entre 18 y 49 de 

edad. 

• Usuarias que estén dispuestas a participar y firmen el consentimiento informado. 

• Usuarias que hayan recibido atención por evaluación en el Centro de Salud Base Huaral.  

Criterios de exclusión: 
● Usuarias que no completen el cuestionario totalmente. 
● Usuarias que se encuentren en estado de gestación. 

● Usuarias que no firmen el consentimiento informado. 
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2.5 

Procedimientos del estudio:  
Si usted decide participar en este estudio se le solicitará completar un cuestionario que contiene 30 
preguntas relacionadas con su experiencia y conocimiento sobre las infecciones de transmisión sexual. 
La encuesta puede demorar aproximadamente 40 minutos. Los resultados del cuestionario se le 

entregará a usted en forma personal o se almacenará respetando la confiabilidad y el anonimato.  
 

 

2.6 

Riesgos: 
Durante su participación en este estudio, usted tendrá la libertad de realizar todas las preguntas que considere 

necesarias ante cualquier duda o inquietud. La investigación se llevará a cabo únicamente con su consentimiento, 
garantizando en todo momento el respeto a su privacidad e intimidad. Los datos que usted proporcione no serán 

divulgados ni utilizados para propósitos ajenos a esta investigación, asegurando su uso exclusivo para fines 
científicos y académicos. Asimismo, no existe ningún riesgo de daño físico, emocional o psicológico hacia usted, 
dado que el cuestionario no contiene preguntas subliminales ni con intenciones ocultas que puedan afectarle.  

 

2.7 

Beneficios: 
Usted se beneficiará al reconocer o reflexionar sobre estos aspectos educativos que son importantes 
para la prevención de ITS. Responder un cuestionario sobre ITS ofrece múltiples beneficios para una 

paciente en el aspecto sexual. Este instrumento no solo le permite reflexionar sobre su conocimiento 
en salud sexual, sino que actúa como una herramienta educativa que fortalece su capacidad para 
prevenir enfermedades. Al comprender los riesgos asociados a las ITS y su vínculo con consecuencias 
graves como la infertilidad, usted puede adoptar conductas más responsables y protectoras. Asimismo, 

interiorizar la importancia del uso adecuado del condón como un método eficaz para prevenir tanto 
infecciones como embarazos no deseados. Este conocimiento la empodera, permitiéndole cuidar de su 
salud y tomar decisiones informadas. A nivel comunitario, los datos recolectados sirven para desarrollar  

estrategias educativas más eficaces, enfocadas en las necesidades de la población. De este modo, se 
promueve una cultura de prevención que beneficia tanto a usted como a su entorno, fortaleciendo la 
salud de su comunidad. 

 

2.8 
Costos e incentivos: 
Usted no deberá pagar nada por su participación. Tampoco recibirá ningún incentivo económico, ni 

medicamentos, ni de otra naturaleza a cambio de su participación.  

 

2.9 

Confidencialidad:  
Nosotros guardaremos la información con códigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio 
son publicados, no se mostrará ninguna información que permita su identificación. Sus archivos no 
serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio.  

 

2.10 

Derechos del participante: 

Su participación es completamente voluntaria.  Puede negarse a participar o retirarse del estudio en 
cualquier momento, sin ninguna penalización o pérdida de derechos.  
 

 

2.11 

Preguntas/Contacto:  
Si tiene preguntas o inquietudes, puede comunicarse con el autor responsable Daneska Mishell Ferreyra 
Marin, telf.:928555182 (mencionar el nombre completo, número de teléfono y correo electrónico)  

a2020103900@uwiener.edu.pe. También, puede contactar al Comité de Ética que validó este estudio a 

través del Dr. (a)  Yenny M. Bellido Fuentes  Presidente del Comité Institucional de Ética e Integridad 
Científica de la UPNW, al correo comite.etica@uwiener.edu.pe  

 

2.12 

Ocurrencias/Reclamos:  
En caso de existir alguna ocurrencia o reclamo, puede contactar al Comité de Ética que validó este 
estudio a través del Dr.(a) Yenny M. Bellido Fuentes Presidente del Comité Institucional de Ética e 

Integridad Científica de la UPNW, al correo comite.etica@uwiener.edu.pe   
 

 

III. DECLARACIÓN DEL CONSENTIMIENTO  
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Declaro haber leído y comprendido el contenido de este Formulario de Consentimiento Informado. He recibido 
una explicación clara sobre el objetivo, procedimiento y finalidad del estudio, así como respuesta a todas mis 
preguntas. Entiendo que mi participación es voluntaria y tengo derecho a retirar mi consentimiento en cualquier 
momento, sin que esto me perjudique de ninguna manera. Recibiré una copia firmada de este Formulario.  

 

    
___ /___   / 202__. 

FECHA 
(dd/mm/aaaa) 

 

FIRMA DEL PARTICIPANTE 

Nombre del Participante:  
DNI/Carné de Extranjería/Otros: 

HUELLA 

DACTILAR 
(opcional) 

 

 

 

  
  

___04 /_02__   / 
202_6_. 
FECHA 

(dd/mm/aaaa) 

 

 

FIRMA DEL AUTOR RESPONSABLE 
Nombre del Autor Responsable:  Daneska Mishell Ferreyra Marin 
DNI/Carné de Extranjería/Otros: 73298451 

HUELLA 
DACTILAR 
(opcional) 

 

 

 

  

  

___04 /_02__   / 
202__6. 

FECHA 
(dd/mm/aaaa) 

 

 

FIRMA DEL INTEGRANTE DEL EQUIPO DE INVESTIGACIÓN (en caso corresponda) 
Nombre del Integrante del equipo de investigación: Raquel Angelica Salazar 
Velasquez 
DNI/Carné de Extranjería/Otros: 75444314 

 
HUELLA 

DACTILAR 
(opcional) 

 

 

  
  

___ /___   / 202__. 
FECHA 

(dd/mm/aaaa) 

 

 

FIRMA DEL TESTIGO/REPRESENTANTE LEGAL (en caso corresponda) 

Nombre del Testigo o Representante Legal:  
DNI/Carné de Extranjería/Otros: 

 
HUELLA 

DACTILAR 
(opcional) 

 

 
NOTA:  
- La firma del testigo o representante legal será obligatoria solo si el participante tiene una discapacidad que le impida 

firmar o no saber leer ni escribir.  
- Si otro integrante del equipo de investigación es asignado para aplicar este consentimiento informado deberá firmar en 

este documento. 
- Recuerde que no se debe reclutar voluntarios de grupos “vulnerables” (presos, soldados, aborígenes, marginados, 
estudiantes o empleados con relaciones académicas o económicas con el investigador, etc.), salvo que el diseño de 

investigación beneficie directamente a dicha población. 
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Anexo 7: Carta de aprobación de la institución para la recolección de los datos  
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Anexo 8: Informe del asesor de Turnitin 
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18% Similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca…

Filtrado desde el informe

Bibliografía

Texto citado

Texto mencionado

Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

13% Fuentes de Internet

4% Publicaciones

14% Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad
N.º de alertas de integridad para revisión

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para 
buscar inconsistencias que permitirían distinguirlo de una entrega normal. Si 
advertimos algo extraño, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

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

13% Fuentes de Internet

4% Publicaciones

14% Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales
Las fuentes con el mayor número de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostrarán.

1 Trabajos 
entregados

Khulna University of Engineering & Technology on 2025-07-19 5%

2 Internet

repositorio.uwiener.edu.pe 1%

3 Internet

repositorio.ucv.edu.pe 1%

4 Trabajos 
entregados

Universidad Cesar Vallejo on 2026-04-29 <1%

5 Internet

repositorio.unj.edu.pe <1%

6 Internet

revista.nutricion.org <1%

7 Trabajos 
entregados

Blackboard on 2026-05-12 <1%

8 Internet

dspace-uh-tmp.igniteonline.la <1%

9 Internet

hdl.handle.net <1%

10 Trabajos 
entregados

Universidad Wiener on 2025-11-10 <1%

11 Internet

repositorio.ucsm.edu.pe <1%
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/7922/T061_41227110_S.pdf?sequence=1
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/153028/Mamani_PRI-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.unj.edu.pe/bitstream/UNJ/820/1/T_Ram%c3%adrez%20Monteza%20y%20Alvarez%20Iparraguirre_TM_2025.pdf
https://revista.nutricion.org/index.php/ncdh/issue/download/28/37
https://dspace-uh-tmp.igniteonline.la/server/api/core/bitstreams/eca007ec-90a1-4829-b157-2297376b5f74/content
http://hdl.handle.net/20.500.12918/10040
https://repositorio.ucsm.edu.pe/server/api/core/bitstreams/15947609-3e9a-4a85-b3f1-e5d540d9f332/content
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