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Conocimiento sobre las enfermedades de transmision
sexual y la anticoncepcion en adolescentes de una
Institucion Educativa de Lima, 2026
Knowledge about sexually transmitted diseases and

contraception in adolescents from an Educational

Autoras y filiacion: Anhely Pongo Veramendi y Mercedes Asuncion Salazar Pérez,
Estudiantes de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
Privada Norbert Wiener, Lima-Pera.

Resumen

Las enfermedades de transmision sexual (ETS) se han convertido en una situacion critica para
los(las) adolescentes, siendo este un tema de interés de gran importancia para prevenir y asumir
estrategias de proteccion sexual. Esta investigacion busc6 determinar relacion entre conocimiento
sobre ETS y la anticoncepcion en adolescentes de una Institucion Educativa de Lima, 2026. Se
asumio un tipo basico, considerando un enfoque cuantitativo, medido en un tiempo y sin
manipulacion de datos se relacionaron variables. Asimismo, la muestra se compuso por 142
adolescentes pertenecientes al centro de estudio durante el periodo establecido (2026). Para
recopilar los datos se usaron cuestionarios estructurados de Pareja y Villanueva, conformados por
preguntas de opcidon multiple, los cuales han obtenido una validezy confiabilidad alta para ser
aplicados. De acuerdo a los resultados, predominé el conocimiento medio sobre ETS (65%) y
sobre métodos anticonceptivos (57%). Se constatd que un 35% de los adolescentes presentaban
valores medios respecto al conocimiento de ambas variables. Con respecto al andlisis inferencial,
se establecio una relacion sobre ETS y conocimiento sobre anticoncepcion (rho=0.407; p <
0.000). De igual forma, se encontraron correlaciones significativas entre el conocimiento sobre
ETS y el conocimiento sobreanticonceptivosnaturales (r=0.214;p <0.010), de barrera (r=0.286;
p <0.000) y hormonales (r=0.371; p <0.000). Se concluyo6 que conocer mas sobre ETS se asocia

con una mayor alfabetizacion anticonceptiva en los adolescentes.

Palabras claves: Enfermedades de transmision sexual, anticoncepcion, adolescentes.
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Abstract

Sexually transmitted infections (STIs) have become a critical issue for adolescents, making this
topic of great importance for prevention and the adoption of sexual protection strategies. This
research sought to determine the relationship between knowledge about STIs and contraception
among adolescents in an educational institution in Lima, Peru, in 2026. A basic research design
was used, employing a quantitative approach, measured at a single point in time and without data
manipulation to correlate variables. The sample consisted of 142 adolescents from the study
center during the established period (2026). Structured questionnaires by Pareja and Villanueva,
consisting of multiple-choice questions, were used to collect the data. These questionnaires
demonstrated high validity and reliability. According to the results, moderate knowledge about
STIs (65%) and contraceptive methods (57%) predominated. It was found that 35% of the
adolescents presented averagelevelsofknowledge about both variables. Regarding the inferential
analysis, a relationship was established between knowledge about STIs and knowledge about
contraception (rho = 0.407; p < 0.000). Similarly, significant correlations were found between
knowledge about STIs and knowledge about natural contraceptives (r=0.214; p <0.010), barrier
methods (r=0.286; p <0.000), and hormonal methods (r=0.371; p <0.000). It was concluded
that greater knowledge about STIs is associated with greater contraceptive literacy among

adolescents.

Keywords: Sexually transmitted diseases, contraception, adolescents.
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I. INTRODUCCION

La salud sexual y reproductiva conforma un mecanismo primordial para la integridad de los
individuos. En este sentido, el empleo de preservativos aparece como una altemativa eficaz para
impedir concepciones no deseadas y proteger de las ETS (1). No obstante, segtinla OMS (2),
diariamente se contrae una ETS, se estima que superan un millon y, 6 de cada 10 embarazos no
son planeados, situacion asociada a deficienciasen educacion sexual y conocimientos preventivos
(3). En paises como Costa Rica, entre 1 2022 y 2024, se registraron casos de 3.542 embarazos
adolescentes y un incremento de diagnosticos de sifilis y gonorrea (4). En Chile se registraron
mas de 35 mil casos de sifilis, (25%) gonorrea y (30%) VIH (5). Mientras que, en México,
persisten barreras socioculturales para abordar la sexualidad (6). En Argentinasélo el 14% de la
poblacion utiliza preservativo durante sus relaciones sexuales, siendo solamente el 5%

adolescentes (7).

En Peru, en 2022, esta problematica se agravo al registrarse 29.099 gestaciones no deseadas en
adolescentes entre los 15 a 19 afios (8). Ademaés, el CDC del MINSA en 2024 (9), registrd un total
de 349 casos de VIH y 6 casos de sida en adolescentes entre 12 a 19 afios, siendo frecuentes la
sifilis, herpes genital y clamidia (10). A nivel local, la Unidad de Epidemiologia y Salud
Ambiental (11),inform6 en 2022 que el 1% de los casos de VIH/Sida se localizaron en San Juan
de Lurigancho (SJL). Segun el Instituto Nacional Materno Perinatal de Lima (12), en 2023, el
30% de los casos de VIH a nivel nacional provenian de este distrito, asi como el 36% de los casos
de sifilis. La clamidia también fue una de las ETS mas comunes en SJL (13). En 2024, el Hospital
SJL (14), registr6 un total de 2744 casos de VIH, 75 de sifilis y 14 casos de hepatitis B.

La evidencia cientifica reciente ha demostrado una fuerte relacion entre lo que se conoce de las
ETS y las practicas anticonceptivas de indole preventiva. Toumi et al., (15), encontraron que los
padres como fuente de informacion tienen una relacion significativa con el conocimiento acerca
de anticoncepcion. Prinitha y Tony (16) en el 2025 encontraron que, factores como ser
sexualmenteactivo tiene unarelacionsignificativaconun mejor conocimientoacercade las ETS,
a diferencia del género, la edad y la cantidad de parejas sexuales. Se determiné que el
conocimiento de ETS como el VIH/SIDA se asocia significativamente con el acceso percibido a
anticonceptivos. Pierre et al., (17) en el 2025 determinaron que factores como el estado civil y la
categoria ocupacional de los padres no se relacionan significativamente con la edad de debut
sexual ni el nivel de conocimiento sobre ETS. Por otro lado, las generalidades de ETS se asocian
con lautilizacion de preservativos, asicomocon la vacunacion VPH. Asimismo, Abreuetal., (18)
y Silva et al., (19) en 2022 indicaron que un mayor conocimiento sobre ETS favorece practicas

anticonceptivas mas seguras y responsables entre adolescentes.



En el contexto nacional, Huaraca (20), en 2025 evidencid que ambas variables no se relacionan
significativamente. Pareja (21) en 2024 evidencio6 asociacion significativa entre las variables. Del
mismo modo, Chavez y Osorio (22) en 2024 reportaron que las variables se asocian
significativamente. Asimismo, Sanchez y Rios (23) en 2024 encontraron estadisticamente que las
variables de investigacion presentan una asociacion significativa. Mientras que, Fernandez (24)
en 2023 destaco asociaciones entre las dimensiones como: las vias de infeccion, las
manifestaciones clinicas, la deteccion, la intervencion médica y las secuelas. Considerando la
magnitud y la necesidad del problema, se plante6 como pregunta: ;Cual es la relacion entre el
conocimiento sobre las ETS y la anticoncepcion en adolescentes de una Institucion Educativa de
Lima, 20267 En consecuencia, el objetivo fue determinar la relacion entre el conocimiento sobre
las ETS y la anticoncepcion en adolescentes de una Institucion Educativa de Lima, 2026.
Finalmente, como hipdtesis se establecio: Existe una relacion significativamente positiva entre el
conocimiento sobre las ETS y la anticoncepcion en adolescentes de nivel secundaria de una

Institucion Educativa de Lima, 2026.

1. METODOLOGIA
Tipo basico, porque expande nociones tedricas respecto a temas concretos sin asumir una
ejecucion practica inmediata. Método hipotético-deductivo, debido a que combinara la reflexion
racional con el empirismo, a través de la formulacion de hipotesis para luego corroborarlas o

refutarlas.

De enfoque cuantitativo, porque se emplearon datos cuantificables. Respecto al disefio, fue no
experimental ya que no manipularon las variables. De nivel correlacional, porque establece la
existencia de relacién o no de forma cuantificable. Asimismo, transversal, debido al recojo de

datos en un solo momento.

En torno a la poblacion, se considerd una poblacion total de 242 estudiantes adolescentes de una
LLE. de Lima, 2026. Para la seleccion muestral se definieron criterios los siguientes criterios,
siendo los de inclusion:
- Alumnos de secundariade la I.E., de 4to y 5to grado, que oscilan entre los 15 a 18 afios
y que entreguen tanto consentimiento como asentimiento informado.
Mientras que, los de exclusion comprendieron:
- Estudiantes que no entregaron su asentimiento y consentimiento informado, con

cuestionarios incompletos y que no asisten a clases debido a problemas de salud.

Respecto a la muestra de estudio, se conformo por 142 estudiantes del nivel secundario de 4° y
5°de las secciones A (34), B (34),C (37) y D (37). Este resultado se obtuvo mediante la formula

9



poblaciones finitas (Ver anexo 2). Se optd por un muestreo probabilistico aleatorio ya que todos
los estudiantes tuvieron la oportunidad de ser seleccionados de acuerdo con los criterios de

seleccion establecidos.
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Tabla 1. Operacionalizacion de variables

Variables Definicion conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores Esca'l a d ¢ Escalz'l
medicion  valorativa
E bl de indol Definicion de Informacién
S un probiema de ndoie transmision, Riesgos
social ya que tanto la carga sienos / sintomas 3
de la enfermedad como sus £ Valoracion
Conocimiento ~ complicaciones  afectan g0 oy ajyado por un cuestionario . . .
i Diagnostico / ~ Examenes
de ETS negativamente la salud dela ¢ frmado por 23 preguntas. & .
persona (25). consecuencias  Efectos
Tratam}ento / Conocimiento ETS
medidas . .
preventivas Acciones Bajo
Conocimiento _de  Ordinal Medio
Anticonceptivos métodos Alto
naturales anticonceptivos
naturales
Resulta ser un mecanismo —
. Conocimiento  de
clave para evitar la , . . . ,
. or ! . Se evalu6 mediante un Anticonceptivos métodos
Anticoncepcion concepcion no planificaday . . . :
- . cuestionario de 10 preguntas. de barrera anticonceptivos de
a mitigar la transmision de barrera
ETS (26). —
Conocimiento  de
Anticonceptivos métodos
hormonales anticonceptivos
hormonales
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En la técnica fue necesario el uso de la encuesta, permitiendo elegir dos cuestionarios
estructurados adaptados a los objetivos de la investigacion como instrumentos. En este sentido,
para conocimiento de ETS se aplico el instrumento original de Pareja en 2024 (21), conformado
por 23 preguntas distribuidaspor 3 dimensiones mediante respuestas multiples. Se asumi6 1 punto
por cada acierto y 0 puntos para los desaciertos. Se establecieron los siguientes rangos de
valoracion: Bajo, Medio y Alto, con puntuaciones de 0 a 7, 8 a 15y 16 a 23 puntos,
respectivamente. Para medir la anticoncepcion se aplicé el cuestionario elaborado por Villanueva
(27) en 2023. Para esto, el instrumento estuvo compuesto por 10 preguntas las cuales fueron
distribuidas por 3 dimensiones con respuestas multiples. En este caso, se dio 1 punto por cada
respuesta correcta, mientras que se brindaron 2 puntos por cada respuesta equivocada,
definiéndose la siguiente escala de valoracion: Bajo, Medio y Alto, con puntuaciones de0 a4, 5

a7y 8 a 10 puntos, respectivamente.

Para garantizar la rigurosidad de los instrumentos, los dos cuestionarios se sometieron a una
evaluacion de validez. De esta forma, para la variable conocimiento sobre ETS se uso el
instrumento original de Pareja (21) en Perti, quien para asegurar la consistencia de su instrumento
consider6 5 expertos, obteniendo una validezde 100.00 por V de Aiken. Por otro lado, para la
variable anticoncepcion, Villanueva (27) en Pert, realiz6 su validacion a cargo de 11 expertas,
obteniendo un V de Aiken de 0.94, siendo un valor de excelente validez. Igualmente, ambos
instrumentos requirieron de la realizacion de una prueba piloto. En este sentido, para la primera
variable, Pareja (21) registré un coeficiente Alfa de Cronbach de 0.910, siendo un parametro
excelente. Mientrasque el instrumento de Villanueva (27)alcanz6 unvalor Kr-20 de 0.70, el cual

demostr6 una confiabilidad aceptable.

Sobre el procesamiento y analisis de datos, la investigacion se ejecutd en una institucion
educativa, tras obtener la autorizacion de la administracion institucional y la aprobacion del
Comité de Etica. Previamente a la recopilacion de informacién, se revisaron los instrumentos y
se aplicaron a la muestra de estudio. Se visito6 a los participantes dias antes de la ejecucion para
informarles sobre el tema y proporcionarles los formularios de consentimiento informado para
sus padres, asi como los de asentimiento individual. Tras la aplicacion, una vez recopiladas todas
las respuestas de los estudiantes, los datos se codificaron en Excel y se trasladaron a SPSS V25.
Se aplico estadistica descriptiva, recurriendo al empleode frecuencias y valores porcentuales. Por
consiguiente, dado que se tratd de un estudio inferencial, se determind mediante el Test de
Kolmogorov-Smirnov la normalidad. Al corroborar la falta de normalidad en la distribucion de

datos, se eligio usar pruebas no paramétricas (Rho de Spearman).
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Asimismo, se tuvo en cuenta los principios éticos fundamentales del Informe Belmont: En primer
lugar, el respeto por los individuos, debido a que se reconoci6 la autonomia y libertad de los
encuestados, sobre todo al ser adolescentes. En segundo lugar, principio de beneficencia, ya que
elestudio se ha disefiado para maximizar los beneficios y minimizar riesgos, considerando el tema
de alto impacto. Por ultimo, el principio de justicia, el cual se respaldé por medio de una
distribucion equitativa de la muestra, asegurando que los beneficios del conocimiento generado

puedan aplicarse a la poblacion adolescente.

III. RESULTADOS

Tabla 2. Datos generales de la muestra de estudio: adolescentes

Datos generales Total Porcentajes (%)
1. Edad:
15 anos 53 37.3%
16 afios 75 52.8%
17 afios 14 9.9%
2. Sexo:
Femenino 75 52.8%
Masculino 67 47.2%
3. Religion:
Catolico 129 90.8%
Evangélico 4 2.8%
No creyente 1 0.7%
Otro 8 5.6%

4. ;Con quién vives?:

Madre 102 71.8%
Padre 19 13.4%
Hermanos 4 2.8%
Abuelos 2 1.4%
Otros 15 10.6%

5. Nivel educativo del jefe de hogar:

Primaria incompleta 4 2.8%
Primaria completa 5 3.5%
Secundaria incompleta 22 15.5%
Secundaria completa 43 30.3%

Nivel superior (Universitario/técnico) 67 47.9%

6. ; Tus padres o tutores trabajan?

13



Ninguno de mis padres trabaja 3 2.1%

Solo mi madre trabaja 10 7.0%
Solo mi padre trabaja 30 21.1%
Ambos trabajan 99 69.7%
7. Numeros de parejas que has tenido a la actualidad
Ninguno 51 35.9%
1 49 34.5%
2a4 35 24.6%
Mas de 5 7 4.9%

8. ;Hablas de temas sobre sexualidad con tus padres?

Con bastante frecuencia 19 13.4%
Con muy poca frecuencia 27 19.0%
Casi nunca 57 40.1%

Nunca 39 27.5%

9. ;Con quién o quiénes aprendiste qué era una relacion sexual?

Mis padres 29 20.4%

Con mi docente/en clase 14 9.9%
Amigos/enamorado(a) 47 33.1%
Internet/television 52 36.6%

10. ;Quién te dio mas informacion sobre temas sexuales?

Mis padres 32 22.5%

Con mi docente/en clase 9 6.3%
Amigos/enamorado(a) 55 38.7%
Internet/television 46 32.4%

11. Ante una duda sobre un tema sexual, ;con quién consultas?

Padres 52 36.6%

Docente 9 6.3%

Amigos/pareja 11 7.7%

Medios sociales 70 49.3%

Total 142 100%

Nota: Informacion obtenida del test.
Segiin la Tabla 2 se identifica que la mayor proporcion de adolescentes en una institucion
educativatienen 16 afos, representado por el 52.8%. Predomina el sexo femenino en un 52.8%.

Asimismo, €1 90.8% es de religion catolico y el 71.8% de los adolescentes vive con su madre.
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También se encontro que los jefes de hogar han alcanzado un nivel superior de educacion,
caracterizado en el 47.9% y solo el 2.8% de jefes de hogar tiene educacion primaria incompleta.
Se identificd en los padres de los adolescentes, que ambos trabajan, siendo esta la mas alta
proporcion en un 69.7%, mientras que para2.1% de adolescentes, ninguno de sus padres trabaja.
Sobre su vida sexual, se identifico que el 35.9% no ha tenido ninguna pareja, solamente el 34.5%
ha presentado 1 pareja y el 4.9% super6 mas de 5 parejas.

En referenciaa los temas de sexualidad, se evidencia que en el 40.1% de adolescentes casi nunca
hablan sobre temas de sexualidad con sus padres y solo el 13.4% habla con bastante frecuencia.
Mientras que, el 36.6% de adolescentes indica que ha sido internet/television el medio donde
aprendidsobrerelaciones sexualesy solo €19.9%indica que fue en clase consu docente. Ademas,
la mayor parte de la informacion sobre temas sexuales proviene de amigos o parejas, lo que
representael 38.7%, y el 6.3% indica que la informacion fue proporcionada por el profesor en
clase. Finalmente, en cualquier tema sexual, el adolescente prefiere consultar internet o la

television antes que, al profesor, a sus amigos, a su pareja o incluso a sus padres.

Tabla 3. Valoracion de conocimiento sobre anticoncepcion y ETS en adolescentes de una LE. de

Lima, 2026

Conocimiento sobre Total
métodos anticonceptivos

Baja Media Alta

Conocimiento Bajo n 10 26 2 38
sobre
enfermedades de % 7.0% 183%  1.4% 26.8%
transmision
sexual Medio n 6 51 36 93
% 4.2% 35.9% 25.4% 65.5%
Alto n I 5 3 I1
% 0.7% 3.5% 3.5% 7.7%
Total n 17 82 43 142
% 12.0% 57.7% 30.3% 100%

En la tabla 3 se evidencia que tener un conocimiento sobre ETS de nivel medio conlleva también
a un nivel medio de conocimiento acerca de los anticonceptivos, evidenciado en el 35.9% de los
adolescentes. Asimismo, se identifica que tener un bajo nivel de conocimiento sobre ETS tiende

a tener un nivel bajo de métodos de anticoncepcion (7%) y viceversa.
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Tabla 4. Correlacion entre el conocimiento sobre ETS y anticoncepcion en adolescentes de una
LE. en Lima, 2026

Conocimiento Conocimiento sobre

sobre ETS anticoncepcion
Rho de Conocimiento sobreCoeficiente 1,000 407"
Spearman  ETS Sig. ) ,000
N 142 142
Conocimiento sobreCoeficiente 407" 1,000
anticonceptivos Sig. 000 .
N 142 142

**Valor significativo

Los resultados para las variables conocimiento sobre ETS y conocimiento sobre anticoncepcion
se correlacionan significativamente, con unp-valor de 0.000 y aunamagnitud moderadade 0.407.
Tal resultado es significativo para los 142 adolescentes, sustentando el respaldo a la hipdtesis

alternativa y corroborando la presencia de una asociacion significativa (ver Tabla 4).

Tabla S. Correlacion entre el conocimiento sobre ETS y los anticonceptivos naturales en

adolescentes de una LE. en Lima, 2026

Conocimiento sobre
Conocimiento sobre anticonceptivos

ETS naturales

Rho de Conocimiento sobreCoeficiente 1,000 214

Spearman  ETS Sig. ) 010

N 142 142

Conocimiento sobreCoeficiente ,214* 1,000
anticonceptivos  ; o 010

naturales ) ’ '

N 142 142

**Valor significativo

Los resultados para las variables conocimiento sobre ETS y conocimiento sobre anticonceptivos
naturales se correlacionan positivay significativamente, con un p-valor de 0.010 y una magnitud
baja de 0.214. Tal resultado es significativo para los 142 adolescentes, sustentando el rechazo de

la hipotesis nula y corroborando dicha asociacion (ver Tabla 5).
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Tabla 6. Correlacion entre el conocimiento sobre ETS y los anticonceptivos de barrera en

adolescentes de una LE. en Lima, 2026

Conocimiento
sobre
Conocimiento sobre anticonceptivos de
ETS barrera
Rho de Conocimiento sobreCoeficiente 1,000 ,286™
Spearman  ETS Sig. ' ,000
N 142 142
Conocimiento sobreCoeficiente ,286"" 1,000
anticonceptivos de Sig. 000 )
barrera ’
N 142 142

**Valor significativo

Los resultados para las variables conocimiento sobre ETS y conocimiento sobre anticonceptivos
de barrera se correlacionan positiva y significativamente, con un p-valor de 0.000 y una magnitud
baja de 0.286. Tal resultado es significativo para los 142 adolescentes, sustentando la

confirmacion de la hipétesis alterna y corroborando dicha asociacion (ver Tabla 6).

Tabla 7. Correlacion entre el conocimiento sobre ETS y los anticonceptivos hormonales en

adolescentes de una LE. en Lima, 2026

Conocimiento sobre
Conocimiento sobre anticonceptivos

ETS hormonales

Rho de Conocimiento sobreCoeficiente 1,000 371

Spearman  ETS Sig. ) ,000

N 142 142

Conocimiento sobreCoeficiente 371 1,000
anticonceptivos Sig 000

hormonales i ’ i

142 142

**Valor significativo

Los resultados para las variables conocimiento sobre ETS y conocimiento sobre anticonceptivos
hormonales se correlacionan positiva y significativamente, con un p-valor de 0.000 y una
magnitud bajade 0.271. Tal resultado es significativo para los 142 adolescentes, sustentando que

la hipotesis alterna resulta valida y corroborando dicha asociacion (ver Tabla 7).
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IV. DISCUSION

En respuesta al objetivo principal se determind relacion entre las variables en una poblacion
adolescente de una LLE de Lima, 2026, encontrando correlacion positiva moderada y
significativamente (Rho=0.407; p=0.000). Esto demuestra que conocer mas sobre ETS se
relaciona conunamayor practica anticonceptiva adolescente, sin embargo, la magnitud moderada
refleja la existencia de otros factores personales, familiares y sociales. Estos resultados coinciden
con Prinitha y Tony (16) en India quienes encontraron que el conocimiento de ETS y el uso de
anticonceptivos se relacionan significativamente (p<<0.001).En esa misma linea, Pierre etal., (17)
en Gabon, determinaron que conocer sobre ETS guarda asociacion con el uso de anticonceptivos
(p<0.05). En el contexto nacional, Sanchez y Rios (23) en Loreto, constataron también una
asociacionsignificativa (p=0.037). Asimismo, Fernandez (24)en Lima, demostré unvinculo entre
el conocimientode ETS y la practica preventiva mediante anticonceptivos (Rho=0.745; p=0.000).
En el contexto actual de la salud sexual, la evidencia presentada desempefia un papel relevante en

la educacion de los adolescentes sobre como llevar una vida sexual sana y libre de enfermedades.

Desde la practica clinica y la generacion de conocimiento, los hallazgos aportan evidencia para
fortalecer el asesoramiento integral en sexualidad y reproduccion desde los servicios de salud.
Como fortaleza del estudio, se resalta la generacion de informacion actual en los adolescentes
limefios sobre la asociacion entre conocimiento de ETS y practicas anticonceptivas. Como
limitaciones, se toma en cuenta la evaluacion en una sola institucién educativa, el disefio
transversal que imposibilitadefinir causalidady el posible sesgo de deseabilidad social por utilizar
cuestionarios. Para futuros estudios, se sugiere abarcar muestras mas amplias y disefios
longitudinales. En relacion a la aplicacion practica, los resultados podrian orientar programas

educativos y decisiones preventivas en escuelas y servicios de salud.

En lo concerniente al objetivo especifico uno, se determin6 que el conocimiento sobre las ETS y
los anticonceptivos naturales se correlacionan positiva baja y significativamente (Rho=0.214;
p=0.010). Lo anterior evidencia que conocer mas sobre ETS se relaciona con una mayor practica
o reconocimiento de estos anticonceptivos, aunque con una menor fuerza asociativa dada la
incidencia de otros factores individuales y socioculturales. Estos hallazgos se asimilan con los
establecidos por Pareja (21) en Tacna, quien hallé que el conocimiento sobre ETS y utilizar
anticonceptivos como los métodos naturales se asocian significativamente (p=0.001). En el
contexto actual, el conocer sobre las ETS fortalece el uso de los anticonceptivos naturales por
medio de informacion pertinente que posibilite tomar decisiones responsables sobre la salud
sexual.

En cuanto a las implicancias clinicas y generacion de conocimiento, los hallazgos destacan la

relevancia de otorgar orientacion integral acerca de anticoncepcion dentro de las intervenciones
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educativas dirigidas a adolescentes. Como fortaleza, la investigacion expande la evidencia
disponible acerca de la asociacion entre conocimiento de ETS y anticonceptivos naturales. Entre
las limitaciones, se ubican el tamafio y procedencia muestral, el disefio transversal y el posible
sesgo de respuesta. Para futuros estudios, se sugiere evaluar otros factores relacionados con la
eleccion de estos anticonceptivos. A su vez, su aplicacion practica posibilitara mejorar las

estrategias educativas y la orientacion otorgada por el personal de salud.

Para dar respuesta al segundo objetivo especifico, se establecid que el conocimiento sobre las
ETS y los anticonceptivos de barrera se correlacionan positiva baja y significativamente
(Rho=0.286; p=0.000). Esto indica que un mayor conocimiento acerca de las ETS se asocia con
un mayor uso de métodos anticonceptivos de barrera, aunque su empleo estd sujeto también a
factores comunitarios, culturales e individuales. Estos resultados son coincidentes con Abreu et
al., (18) en Portugal, cuyos resultados revelaron que conocer mas sobre ETS se asocia con la
utilizacion de anticonceptivos de barrera (p<0.001). Bajo ese mismo enfoque, Chavezy Osorio
(22) en Lima, determinaron que el conocimiento de ETS y la prevencion sexual a través del uso
de anticonceptivos de barrera se relacionan significativamente (p=0.001). En el contexto actual,
los anticonceptivos de barrera conforman una estrategia esencial para disminuir riesgos

relacionados con la actividad sexual adolescente.

Desde la practica clinica, estos hallazgos garantizan el fortalecimiento de la consejeria acerca de
prevencion de ETS y el uso pertinente de anticonceptivos de barrera. Como fortaleza del estudio,
se brinda evidencia acerca del conocimiento de ETS como factor asociado del empleo de
anticonceptivos de barrera en adolescentes. Respecto a limitaciones, comprenden el disefio
transversal, la evaluacion enunasola institucion y el posible sesgo de deseabilidad social. Por lo
que, futuros estudios deben considerar poblaciones mas amplias y otras variables asociadas con
el comportamiento sexual. En cuanto a su aplicacion practica, contribuye a la formacion de

programas preventivos escolares y sanitarios.

Por ultimo, para el tercer objetivo especifico, se identifico que el conocimiento sobre las ETS y
los anticonceptivos hormonales se correlacionan positiva baja y significativamente (Rho=0.271;
p=0.000). Esto indica que conocer mas de ETS se vincula con el empleo habitual de
anticonceptivos hormonales en los adolescentes, pero que puede estar condicionada por factores
de acceso, orientacion profesional y preferencias personales. Estos hallazgos se asimilan a los
establecidos por Silva et al., (19) en Portugal, quienes identificaron que el conocimiento sobre
ETS especificas se correlaciona significativamente con la anticoncepcion hormonal que incluye

pildoras, anillo vaginal e implantes (p<0.001). Ante la realidad actual, se requiere de informacion
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pertinente sobre la anticoncepcion hormonal para favorecer elecciones conscientes en el &mbito

sexual y reproductivo.

En cuanto a sus implicancias, los resultados contribuyen al conocimiento acerca de los factores

asociados con la eleccidon anticonceptiva adolescente y respaldan la necesidad de fortalecer la

orientacion profesional. Como fortaleza, la investigacion brinda evidencia actual en la poblacion

adolescente limefia. Como limitaciones, comprenden el disefio transversal, la muestra restringida

y el posible sesgo de respuesta. Para futuros estudios, se sugiere analizar otros determinantes

comunitarios y educativos asociados con el empleo de este tipo de anticonceptivos. En referencia

a su aplicacion practica, los hallazgos podrian orientar acciones formativas y directrices de

fomento de la salud sexual y reproductiva.

V.

CONCLUSIONES

Se encontro en una institucion educativa en Lima, que el conocimiento sobre las ETS y
la anticoncepcion en adolescentes en el 2026 se correlacionan positiva moderada 'y
significativamente, evidenciando que conocer mas sobre ETS se vincula con un uso
pertinente de anticonceptivos. Bajo la perspectiva de la salud sexual y reproductiva
adolescente, esto demuestra que la educacion preventiva conforma un elemento esencial
para favorecer decisiones informadas y disminuir practicas sexuales peligrosas. Asi, la
relevancia de la investigacion radica en crear evidencia para fortalecer estrategias de
formacion sexual integral en los entornos escolares, con posibles aplicaciones en
programas de prevencion orientadosa mejorar conocimientosy practicasanticonceptivas.
También, su aporte se centra en evidencia que el conocimiento es un factor determinante,
aunque no unico, puesto que existen otros factores de indole personal, familiar y social.
Respecto a las limitaciones, se encontré a la evaluacion en un tinico centro escolar, lo
cual disminuye la representatividad muestral, asi como la toma de un afio especifico,
impidiendo evaluar cambios a través del tiempo. De este modo, se sugiere a futuros
estudios abarcar poblaciones mas amplias e introducir disefios longitudinales para

entender la evolucion de estos factores en adolescentes.

Se constatd que el conocimiento sobre las ETS y los anticonceptivos naturales se
correlacionan positivabaja y significativamente, evidenciando que el conocimiento de
ETS se asocia con un mayor reconocimiento o practica de estos anticonceptivos, pero con
una limitada relacion por factores personales y socioculturales. Bajo el enfoque de la
salud sexual, el hallazgo destacala relevancia de fortalecer la orientacion acerca de los
anticonceptivos naturales para favorecer decisiones responsables. De este modo, la

relevanciade la investigacion se trata en brindar informacion de utilidad para desarrollar
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intervenciones educativas que incorporen conocimientos de ETS y anticoncepcion. A su
vez, su aporte radica en que posibilita determinar que este conocimiento es un factor
asociado, pero necesita complementarse con otros elementos relacionados a este
comportamiento adolescente. En cuanto a las limitaciones, comprenden la eleccion de
estudiantes de una sola institucion educativa y la elaboracion del estudio en un solo afio,
limitando la generalizacion y evaluacion de cambios en el tiempo. Por esto, se sugiere a
futuras investigaciones evaluar la asociacion de creencias, actitudes y entorno familiar en

la eleccion de estos anticonceptivos.

Se determind que el conocimiento sobre las ETS y los anticonceptivos de barrera se
correlacionan positiva baja y significativamente, evidenciando que un mayor
conocimiento de ETS se relaciona con una mayor valoracion o utilizacion de este tipo de
anticonceptivos. En la disciplina de la salud sexual, el resultado consolida la urgencia de
estrategias educativas orientadas en el empleo pertinente de los anticonceptivos de
barrera. En este sentido, la relevancia de la investigacion se asocia con su ejecucion en
programas escolares y sociales orientados a fortalecer practicas sexuales seguras.
Ademas, su aporte se centra en evidencia que el conocimiento favorece estas practicas,
aunque con la presencia de otros factores como las condiciones comunitarias, culturales
y de acceso que podrian asociarse en su adopcion. Referente a las limitaciones, fueron la
evaluacion en una sola institucion educativay la medicion hecha en un afio especifico,
restringiendo la extrapolacion de hallazgos y el seguimiento de cambios
comportamentales. Por esto, se sugiere que futuros estudios afiadan factores asociados a

la disponibilidad de atencién médica, la incidencia de pareja y barreras comunitarias.

Se establecio que el conocimiento sobre las ETS y los anticonceptivos hormonales se
correlacionan positivabaja y significativamente, evidenciando que el conocimiento de
ETS se asocia con una mayor aceptacion o empleo de estos anticonceptivos, con su
aplicacion posiblemente sujeta a factores individuales, profesionales y de acceso. Dentro
del ambito de la salud sexual, la investigacion destaca la relevancia de complementar la
educacionpreventivaespecializadaparafomentar decisiones anticonceptivas informadas.
En referencia a la relevancia del estudio, se enfoca en fortalecer programas educativos y
servicios de consejeria orientados a adolescentes. Asimismo, su aporte se trata de
demostrar que el conocimiento de ETS es un elemento relevante, pero que necesita de
acompafamiento educativo y sanitario para favorecer mejores practicas. Por su parte, las
limitaciones comprenden la inclusion de adolescentes de un plantel educativo especifico,
junto a la recopilacion de datos en un punto especifico temporal, obstaculizando

generalizar los hallazgos y evaluar su evolucion temporal. Al respecto, se sugiere que
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VI.

10.

11.

12.

13.

futuras investigaciones abarquen muestras mas amplias y disefios longitudinales que
posibiliten examinar la relacion de la orientacion profesional y los servicios sanitarios en

el empleo de estos anticonceptivos.
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Anexo 1. Férmula para determinar la muestra de estudio

Férmula para poblaciones finitas

CeZx(N—-1)+Z2+p*q

n

n= muestra

N=poblacion de estudio

Z=Nivel de confianza (95%)

p= Proporcion esperada de éxito (0.5)
q=1 — p (proporcion de fracaso)

e=margen de error (0.05)

Reemplazando:

242 * 1.95%2 x 0.5 * 0.5
2% (242 — 1) + 1.952 % 0.5 0.5

n = 142
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Anexo 2. Instrumento variable: conocimiento sobre ETS

CUESTIONARIO

Nosotras, Anhely Pongo Veramendi y Mercedes Asuncion Salazar Pérez, de la Universidad

Norbert Wiener, solicitamos apoyo en el desarrollo del siguiente cuestionario, para dar

cumplimiento a la investigacion, todo es desarrollado de manera an6nima y preservado su

integridad personal.

Instruccion:

Responda segun corresponda o marque la respuesta que considera correcta, es una alternativa

segun corresponda (X).

I. DATOS GENERALES:
3.1.Edad:
3.2.Sexo:

a)
b)

Masculino

Femenino

3.4 Religion:

a) Catolico

b) Evanggélico

¢) No creyente
d) Otro:

II. CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE ETS:

Dimension: Conceptos de transmision, signos y sintomas

1. (;Qué son las infecciones de transmision sexual?

a)

b)

e)

Son enfermedades que se transmiten unicamente durante el coito, fuera del
VIH/SIDA

Son una serie de patologias, de etiologia infecciosa diversa, en las que la
transmision sexual es relevante desde el punto de vista epidemiologico,
aunque en ocasiones pueden existir otros mecanismos de contagio

Son enfermedades generadas por microorganismos localizados
exclusivamente en el sistema urinario

Corresponden a procesos inflamatorios que afectan la region testicular en
cualquier etapa de la vida

Desconoce

2. (Cual de las siguientes opciones no es una infeccion de transmision sexual?

a)
b)

Ulcera genital conocida como chancro blando

Infeccion causada por el virus de la hepatitis tipo B
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¢)
d)

e)

Edema de escroto
Presencia de secrecion proveniente de la uretra

Desconoce

3. ¢(Cuales son los agentes patogenos mas conocidos productores de las ETS?

a)
b)
©)
d)
e)

Bacterias, virus, hongos, protozoos y parasitos

Helmintos, protozoarios, bacterias y diferentes tipos de hongos
Solamente protozoarios y helmintos son responsables de estas infecciones
Las opciones A y B son correctas

Desconoce

4. ;Qué microorganismo causa la infeccion del VIH/SIDA?

a)
b)
©)
d)
e)

Virus responsable del papiloma humano
Bacteria denominada Helicobacter pylori
Virus de inmunodeficiencia humana
Virus relacionado con el herpes

Desconoce

5. Las ETS mas frecuentes en los hombres son:

a)
b)
c)
d)
e)

Clamidiasis, VPH, VIH

Herpes, inflamacion escrotal, gonococia vy sifilis

VIH, sifilis, pérdida involuntaria de orina, clamidiasis y herpes
Descarga uretral, clamidia, gonorrea, sifilis, VIH

Desconoce

6. (Cual es la via de contagio de las ETS?

a)
b)

©)
d)

e)

Mediante el contacto sexual entre personas

Mediante mecanismos distintos al contacto sexual, como transfusiones
sanguineas

Mediante el aire o secreciones respiratorias

Las respuestas A 'y B son correctas

Desconoce

7. ¢(Cuales la via de contagio del VIH?

a)
b)

c)
d)

Exclusivamente mediante relaciones sexuales

Via sexual, via sanguinea, a través de la leche materna, via vertical de madre-
hijo

Por la saliva, estornudos, compartir ropa interior o contacto cotidiano

Unicamente mediante relaciones sexuales y exposicion sanguinea
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e)

Desconoce

(Cuales son los signos y sintomas de las infecciones de transmision sexual

mas conocidos en los varones?

a) Ardor y dolor al orinar o defecar, secreciones anormales en el pene, llagas,
ulceras, escozor en o6rganos sexuales y ano, ampollas

b) Secreciones en la region peneana, tos persistente, eyaculacion precoz, cefalea
y aumento de la sed

c) Cambios de humor, alteraciones visuales, dolor de cabeza y lesiones cutaneas

d) Problemas en las encias, dificultad respiratoria y secreciones inusuales

e) Desconoce

. Cuales son los signos y sintomas de infecciones de transmision sexual en las

mujeres?

a) Dolor mamario, sensacion de ardor vaginal, tos persistente y aumento del
tamafo de ganglios

b) Picazoén en la zona vaginal, dolor genital y sangrado fuera del periodo
menstrual

¢) Flujo vaginal anormal, presencia de lesiones y ganglios inflamados en la
region genital

d) Lasrespuestas B y C son correctas

e) Desconoce

Dimension: Diagnostico y consecuencias

10. Las ETS se diagnostican mediante el analisis en:

11.

a)
b)
©)
d)
e)

Muestra de secreciones, de sangre y de orina

Anadlisis de muestras urinarias y sanguineas unicamente
Solamente mediante el estudio de secreciones corporales
Exclusivamente mediante pruebas de sangre

Desconoce

. Qué examen se utiliza para el diagnostico de VIH?

a)
b)
¢)
d)
¢)

Espirometria y prueba de IGRA

Prueba rapida de VIH y prueba de ELISA e VIH
ELISA para VIH acompaifiado de un examen de esputo
Las respuestas A 'y C son correctas

Desconoce
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12. ;A qué lugar debe acudir la persona que presenta signos y sintomas de alguna
ETS?
a) A los servicios de salud
b) A establecimientos farmacéuticos para solicitar medicacion
c) A personas dedicadas a practicas tradicionales o curanderismo
d) Permanecer en casa empleando remedios caseros
e) Desconoce
13. ;Cual de las siguientes ETS no tiene cura?
a) Clamidiasis y la infeccion por virus del papiloma humano
b) Herpes genital, sifilis, gonorrea y clamidiasis
¢) Virus de inmunodeficiencia humana y el virus del papiloma humano, hepatitis
B, Herpes
d) Sifilis, VIH y hepatitis tipo A
e) Desconoce
14. Las complicaciones de las ETS se pueden prevenir mediante la aplicacion o
administracion de:
a) Preparados elaborados con plantas medicinales
b) Medicamentos consumidos por iniciativa propia sin supervision médica
¢) Medicamentos con receta médica
d) Pomadas, remedios tradicionales y tratamientos caseros
e) Desconoce
15. ;Cual es la etapa que da mayores complicaciones de la infeccion del virus de
inmunodeficiencia humana?
a) Tuberculosis pulmonar
b) Sindrome de inmunodeficiencia adquirido
c) Deterioro de la funcion renal
d) Infecciones respiratorias agudas
e) Desconoce
Dimension: Tratamiento y medidas de prevencion

16. Actualmente, ;El VIH/SIDA, tiene cura?

a) Si, mediante el uso de antibidticos especificos
b) Si, utilizando tratamientos tradicionales o naturales
¢) Si, el diagnéstico es precoz, el VIH/SIDA puede curarse completamente

d) No, se controla con tratamiento retroviral
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17. Suponiendo que una persona infectada con alguna ETS no recibe tratamiento

y mantiene relaciones sexuales con su pareja, ;Qué pasaria?

a)

b)

Se producirian complicaciones, aunque estas desaparecerian espontdneamente
con el tiempo

Habria complicaciones en la salud de la persona y contagiara a sus parejas
sexuales

La persona desarrollaria otras infecciones de transmision sexual adicionales
No se produciria consecuencias importantes

Desconoce

18. El tratamiento adecuado contra las ETS lo recibira solo:

a)
b)
©)
d)
e)

Unicamente el paciente diagnosticado

La persona afectada junto con todos los integrantes de su familia
La persona infectada y su pareja

Personas cercanas del entorno laboral o educativo del paciente

Desconoce

19. ;Cuales son las medidas preventivas para evitar las I'TS?

a)

b)
©)
d)
€)

Utilizar preservativos y evitar el consumo de alcohol o drogas previo a las
relaciones sexuales

Mantener una pareja estable y participar en programas de educacion sexual
Posponer el inicio de las relaciones sexuales o mantener abstinencia

Todas las anteriores

Desconoce

20. ;Cuantas veces se debe usar un mismo preservativo?

a)
b)
©)
d)
e)

Una vez

Puede utilizarse en 2 oportunidades si no presenta dafios

Es posible reutilizarse hasta 3 veces

Se puede emplear repetidamente mientras conserve su forma

Desconoce

21. (En qué tipo de relacion sexual se debe usar el mismo preservativo?

a)
b)
©)
d)
e)

Durante las relaciones sexuales anales, vaginales y orales
Desde el inicio del sexo oral, vaginal y anal

Unicamente al inicio del sexo anal

Solamente durante las relaciones vaginales

Desconoce
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22. La forma adecuada de usar un condon masculino es:

a)

b)

e)

Revisar la fecha de vencimiento, abrir el envoltorio con los dientes, colocarlo
en el pene flacido y retirarlo al perder la ereccion

Revise condicion y fecha, abra el empaque con los dedos, colocar el condon
sobre el pene erecto, desenrollar hasta la base del pene y acabado el acto sexual
retirar mientras el pene esté erecto.

Verificar la fecha de caducidad, colocarlo con el pene sin ereccion y
desenrollarlo parcialmente antes de retirarlo

Abrir el empaque con tijeras, colocarlo cuando exista ereccion y retirarlo
después del acto sexual

Desconoce

23. Antes de usar un preservativo debe cerciorarse de que:

a)
b)
©)
d)
e)

El empaque no presente roturas ni dafios visibles

El preservativo no haya sido expuesto a calor excesivo o radiacion solar directa
Se encuentre dentro de la fecha de vigencia indicada por el fabricante

Todas las respuestas anteriores

Desconoce
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Anexo 3. Instrumento variable: métodos anticonceptivos
CUESTIONARIO

Instrucciones: Leer de manera detenida cada una de las preguntas del presente cuestionario y

encierre con un circulo o marque con una cruz (x) la respuesta que considere correcta de acuerdo

con su conocimiento. Considerar que debe responder con sinceridad y responsabilidad.

I. DATOS GENERALES

1.
2.
a)
b)
c)
d)
e)
3.
a)
b)
c)
d)
e)
4.
a)
b)
¢)
d)

Lugar de procedencia (Provincia / distrito):

.Con quién vives?

Madre

Padre

Hermanos

Abuelos

Otros

Grado de instruccion del jefe del hogar
Nivel superior (Universitario / Técnico)
Secundaria completa

Secundaria incompleta

Primaria completa

Primaria incompleta

¢ Tus padres o tutores trabajan?
Ambos trabajan

Solo mi padre trabaja

Solo mi madre trabaja

Ninguno de mis padres trabaja

II. INFORMACION ESPECIFICA

1.
a)
b)
c)
d)
2.
a)
b)
c)
d)
3.

Numero de parejas que has tenido hasta la actualidad
Ninguno

1

2a4

Mas de 5

JHablas de temas sobre sexualidad con tus padres?
Con bastante frecuencia

Con muy poca frecuencia

Casi nunca

Nunca

.Con quién o quiénes aprendiste qué era una relacion sexual?
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d)

Mis padres

Con mi docente / en clase

Amigos / enamorado(a)

Internet / television

¢ Quién te dio mas informacion sobre temas sexuales?
Mis padres

Con mi docente / en clase

Amigos / enamorado(a)

Internet / television

Ante una duda sobre un tema sexual, ;con quién consultas?
Mis padres

Con mi docente / en clase

Amigos / enamorado(a)

Internet / television

III. CONOCIMIENTO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

A continuacion, se muestran las respuestas correctas correspondiente a las preguntas de opcion

multiple de cada pregunta.

Dimension: Anticonceptivos naturales

1.
a)
b)
c)
d)
2.
a)
b)

Los métodos anticonceptivos sirven para prevenir:
El embarazo

El cancer

La obesidad

La pobreza

El método anticonceptivo:

Es cualquier método para incrementar la fecundacion.

Corresponde a cualquier procedimiento para aumentar las probabilidades de

embarazo

Corresponde a un procedimiento para impedir la concepcion
Impide la fertilizacion

Los anticonceptivos naturales se tratan del...

Monitoreo tu ciclo menstrual y ovulacion.

Seguimiento de los sentimientos generados

Observacion de las emociones

Registro de los pensamientos

Método anticonceptivo natural es:
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a) Me¢étodo de ritmo.

b) Preservativo masculino

¢) Método anticonceptivo mediante parche

d) Pildoras anticonceptivas de administracion oral

Dimension: Anticonceptivos de barrera

5. Son métodos anticonceptivos de barrera...

a) Facilitan el ingreso de los espermatozoides al utero para alcanzar el dvulo

b) Acthan suprimiendo la ovulacion femenina

¢) Impiden que los espermatozoides entren al ttero y lleguen al 6vulo.

d) Favorecen el proceso de ovulacion en la mujer

6. Método anticonceptivo de barrera es:

a) Método de ritmo o calendario

b) Condon masculino.

¢) Me¢étodo basado en la observacion del moco cervical

d) Inyeccién anticonceptiva de aplicacion mensual o trimestral

5. El método de barrera, ademas de protegerte del embarazo, ;qué otro
beneficio tiene?

a) Protege de las Infecciones de transmision sexual.

b) No brinda proteccion frente a las ITS

c) Se caracteriza por ser un método definitivo o permanente

d) Puede producir reacciones adversas o efectos secundarios

Dimension: Anticonceptivos hormonales

6. Los métodos anticonceptivos hormonales son aquellos que previenen el
embarazo...

a) Deteniendo la liberacion de dvulos de los ovarios.

b) Inhibiendo la salida de espermatozoides desde el epididimo

¢) Impidiendo la liberacion de emociones provenientes del hipotalamo

d) Bloqueando la liberacion de secreciones corporales

7. Método anticonceptivo hormonal es:

a) Me¢étodo del ritmo o calendario

b) Preservativo masculino

¢) Me¢étodo del capuchdn cervical

d) Ampolla anticonceptiva de 1 mes y de 3 meses.

8. Un efecto secundario del método anticonceptivo hormonal
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a) Disminucion de la coloracion normal de la piel
b) Depresion
¢) Reaccion de tipo alergénico

d) Sensacion de irritacion o molestia local
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Anexo 4. Estadistica complementaria

Tabla 8. Kolmogorov-Smirnov

Variables y dimensiones Estadistico gl Sig
Conocimientos sobre ETS ,094 142 ,004
Anticonceptivos naturales ,320 142,000
Anticonceptivos de barrera ,237 142,000
Anticonceptivos hormonales ,204 142,000
Conocimiento de métodos anticonceptivos ,115 142,000

Los resultados de la tabla 8, evidencian la prueba de normalidad para las variables y dimensiones
que se contrastan en la pruebade hipoétesis, para ello se realizo la prueba Kolmogorov Smimov
por ser de 142 grados de libertad. Obteniéndose un resultado en el valor Sig. menor a 0.05, cuya
interpretacion, demuestra ser menor a 0.05, lo que confirma la existencia de un comportamiento
libre. Es porello, que se utilizan estadigrafosde correlacion, siendo Rho de Spearman mas idoneo

por enfocarse en pruebas no paramétricas de distribucion no normal.
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Anexo 5. Consentimiento informado

Titulo del estudio: Conocimiente sobre ETS y Anticoncepcion en Adolescemtes de una
Institucion Educativa de Lima_ 2026

Investigador(a):
Institucion:

Estimado(a) padre/madre o apoderado(a):
Se le invita a autorizar la participacion de su hijo(a) en el presente estudio de investigacion, cuyo
objetivo es determinar la relacion entre el conocimiento sobre las ETS v la anticoncepcion.

Propésito del estudio

La investigacion busca conocer el nivel de informacion que poseen los estudiantes sobre ETS v
metodos anticonceptivos, con Ia finalidad de generar datos que contribuyan a fortalecer estrategias
de educacion en salod sexual.

Procedimiento

51 usted autoriza la participacion, su hijo(a) responderd un cuestionario andnimo que tendrd una
duracion aproximada de 20 a 25 minutos. Las preguntas estaran relacionadas con conocimientos
generales zobre ETS v métodos anticonceptivos.

Riesgos

El estudio no implica riesgos fizicos. Algunas preguntas podrian generar incomodidad leve debido
a la tematica; sin embargo, el cuestionario serd aplicado en un ambiente privado v el estudiante
podra omitir cualquier pregunta que no desee responder.

Beneficios
No existe beneficio econdmico. Sin embargo, la informacion obtenida podrd contribuir al
dezarrollo de programas educativos en salud sexual para adolescentes.

Confidencialidad
La informacion serd completamente andnima. No se registraran nombres ni datos que permitan
identificar a su hijo(a). Los resultados seran utilizados Gnicamente con fines académicos.

Participacion voluntaria
La participacion es voluntaria. Usted puede decidir no autorizar la participacion o retirarla en
cualquier momento sin que ello genere consecuencias académicas o de ofro tipo.

51 acepta que su hijo(a) participe, firme el presente documento.

Nombre del estundiante:

Nombre del padre/madre/apoderado:

Firma:

DNI:

Fecha: / /2026
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Anexo 6. Asentimiento informado

Titulo del estudio:

Conocimiento sobre Enfermedades de Transmizion Sexual y Anticoncepeion en Adolescentes de
una [nstitucicn Educativa de Lima, 2026

Hola

Te invitameos a participar en un estudio que busca conocer cuanto saben los adolescentes sobre
laz ETS y métodos anticonceptivos.

Antes de decidir participar, e3 importante que sepas lo siguiente:

Eesponderas un cuestionario que tomara aproximadamente 20 a 23 mimutos.

No escribiras tu nombre. Tus respuestas serdn andnimas.

Mo hay respuestas buenas o malas; solo queremos conocer tu opinidn v conocitniento.
Puedes dejar de participar en cualquier momento.

Puedes omitir cualquier pregunta que no desees responder.

Este estudio no tiene riezgos fizicos v tu informacidn serd confidencial Tos respuestas seran
usadas solo para fines académicos.

81 estas de acuerdo en participar, marca la opeidn correspondiente:

[0 51, deseo participar voluntariamente.
O Mo deseo participar.

MNombre del estudiante:

Firma:

Fecha: _ /__ /2026
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Anexo 7. Constancia de aprobacion

o
Liniversclad
Morbsart Wasnar

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 30 de marzo del 2026.
Autor Responsable:
AMNHELY PONGD VERAMENDI
Exp. M2: DBE0-2026

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo v & |z wez informarle que el Comité Institucional de Etica e
Imtegridad Cientifica [CIEIC) de la Universidad Privada Nerbert Wiener evalud y APROBO el siguiente
provecto de investigacion:

Proyecto Titulado: “Conocimiento sobre las enfermedades de transmision sexual y la
anticoncepcion en adolescentes de una Institucion Educativa de Lima, 2026"
version Mro. 1, aprobada por el asesor en fecha 24/03/ 2026,

El cual tiene como Autor|es) a:
AMNHELY PONGD VERAMENDI
SALAZAR PEREZ MERCEDES ASUMNCIOMN

La APROBACION otorgada comprende la verificacién del cumplimiento de las buenas practicas &ticas,
Iz adecuada evaluacion del balance riesgo/beneficio, la idoneidad del equipo de investizacion v la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos éticos y metodologicos
pertinentas.

El investigador deberd considerar los siguientas puntos detallados 3 continuacion:

* L= aprobacion otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de weinticuatro {24) meses contados
desde la fecha de emision del presente documents. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos eticos revisados por el Comité v no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Ofidna de Grados y Titulos.

* Lz constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacion por parte de las
instituciones en las gue se planea realizar la investigacion.

*  Encaso de requerir una enmienda, entendida come una modificacion menor gue no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta debera ser presentada al CIEIC y no podra
gjecutarse sin su aprobacion previa. Cualguier cambio sustantivo debera tramitarse como
proyecto nuewo ante & CIEIC.

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

Atentameanta,

Ma Angelrs haring Misivs Galancis
Presadente
Comité Instincsosal de Etica ¢ [arepndsd Centifica
Unlvervidsd Privsda Nerber! Wiener
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Anexo 8. Carta de presentacion

" “Ano de la Esperanza y el Fortalecimiento de la

Universicad Democracia®
Norbert Wioner

=l

Lima, 21 de Mayo de 2026

|

Profesor Wagner Tito Gonzales Nufez

Subdirector

Instituckon Educativa Proceres de la independencia N° 138
Jr. Este 785, San Juan de Lurigancho 15431

ASUNTO: Autcrizackon para aplicacion de esiudio de campo

De mi mayar consideracion:

E= grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y a la vez presentar a las estudiantes
del Programa Académico de Enfermeria; Pongo Veramendi Anhely y Salazar Pérez
Mercedes, con codigo de matricula 2021102407 y 2021101792 con la finalidad de solicitar
se brinde todas las facilidades perinentes para que pueda aplicar los instrumentos de
recoleccion de daios a 242 estudiantes del cuario y guinto afo del nivel secundaria,
saccian A, B, C, D del 410 grado y seccion A, B, C, D del 5to grado.

Toda la informacian que solicita a las tesistas Pongo Veramendi Anhely y Salazar Pérez
mercedes, para la elaboracion de su proyecto de  investigacion  denominado:
‘“Conocimiento sobre las enfermedades de transmision sexual y la anticoncepcion
en adolescentes de una Institucion Educativa de Lima, 2026." dirigido por la asesora
de tesis Dra. Rojas Carbajal Milagros Esther, para la obtencion del Tiwlo Profesional de
Licenciada en Enfermeria.

Agradeciendo por anticipado su autorizacion a las tesistas para que logre su proposito,
hago propicia la ocasidn para expresarie los sentimientos de mi consideracion y estima
personal.

Atontamenta,

7= 8 astes del deorema
et 5 WO AR i - B E

0o o

Fl:ll"tllrl“ﬂlllll' g sl Priwacds Hortesrn Waanar A,




Anexo 9. Autorizacion de la Institucion educativa

UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL N* 05~ REIN" 04
INSTITUCION EDUCATIVA N° 138
“PROCERES DE LA INDEPENDENCIA”

Jr Rejalgar 785 Urb. Inca Manco Cipac Jera Etapa

CARTA N2 001 - 2026 SDPI
Universidad Norbert Wiener
ASUNTO : Aceptacion para realizar trabajos de campo.

FECHA : 01 Junio al 05 Junio 2026

Me es grato saludarlo y comunicarle que las estudiantes del programa
académico de Enfermeria:

PONGO VERAMENDI ANHELY con codigo de matricula 2021102407
SALAZAR PEREZ MERCEDES cédigo de matricula 2021101792

Se les brindo las facilidades para aplicar los instrumentos de recoleccién de
datos a 242 estudiantes del cuarto A, B, C y D; quinto afio A B, C y D del nivel
secundaria.

Se suscribe de usted.

Atentamente.

LES NUNEZ WAGNER TITO

SUBDIRECTOR DE LA LE. 138 “P.I."
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