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Resumen
La salud reproductiva en adolescentes, aborda estrategias con el fin de reducir el embarazo
adolescente, reducir la incidencia de infecciones de transmision sexual, y que incrementen el
conocimiento sobre sus derechos y la educacion sexual integral. Su objetivo fue determinar la
efectividad de intervencion preventiva sobre el conocimiento de salud reproductiva en estudiantes
de la institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025. Metodologia: estudio de tipo
aplicado, prospectivo, con enfoque cuantitativo, nivel explicativo, disefio cuasi experimental, con
muestra de 113 estudiantes. Resultados: En las caracteristicas sociodemogréficas, el 53.1% tiene
15 afios, predominando el sexo masculino, con el 59.3%; en la dimensioén de conocimiento sobre
métodos anticonceptivos, se establecié que la intervencion preventiva si es altamente efectiva, ya
que el conocimiento alto aumento de 2.7% a 8.8%; sin embargo, en la dimension conocimiento
sobre infecciones de transmision sexual, se determind que la intervencion preventiva no es
altamente efectiva, aumentando de 28.3% a 32.7% en conocimiento alto; en la dimension de
educacion sexual integral, se identificd que la intervencion preventiva es altamente efectiva,
obteniendo 2.7% a 8.8% en conocimiento alto; asimismo, la dimension derechos sexuales y
reproductivos increment6 de 9.7% a 13.3% en conocimiento alto, resultando que la intervencion
preventiva no es altamente efectiva. Conclusion: La intervencién preventiva sobre el
conocimiento en salud reproductiva en el pretest 37.2% obtuvo conocimiento bajo y medio
61.1%; en el postest de la intervencion educativa aumentd a 43.4% medio y 32.7% del

conocimiento alto, se comprobd que es altamente efectiva.

Palabras clave: Salud reproductiva, conocimiento, adolescentes.
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Abstract

Reproductive health in adolescents addresses strategies in order to reduce adolescent pregnancy,
reduce the incidence of sexually transmitted infections, and increase knowledge about their rights
and comprehensive sex education. Its objective was to determine the effectiveness of preventive
intervention on reproductive health knowledge in students of the educational institution of Pueblo
Nuevo, Ica, Peru, 2025. Methodology: Prospective application study, with quantitative focus,
explanatory level, experimental cuasi design, with a sample of 113 students. Results: In the
sociodemographic characteristics, 53.1% are 15 years old, with a predominance of males, with
59.3%; In the dimension of knowledge about contraceptive methods, it was established that
preventive intervention is highly effective, since high knowledge increased from 2.7% to 8.8%;
however, in the dimension of knowledge about sexually transmitted infections, it was determined
that preventive intervention is not highly effective, increasing from 28.3% to 32.7% in high
knowledge; In the dimension of comprehensive sex education, it was identified that the preventive
intervention is highly effective, obtaining 2.7% to 8.8% in high knowledge; likewise, the sexual
and reproductive rights dimension increased from 9.7% to 13.3% in high knowledge, resulting in
preventive intervention not being highly effective. Conclusion: The preventive intervention on
reproductive health knowledge in the pretest, 37.2% obtained low knowledge and 61.1% medium;
In the post-test of the educational intervention increased to 43.4% medium and 32.7% of high

knowledge, it was found to be highly effective.

Keywords Reproductive health, knowledge, adolescents.
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I INTRODUCCION
La efectividad de las intervenciones educativas en salud sexual y reproductiva (SSR) en
estudiantes ha sido objeto de estudio en diversas investigaciones, especialmente en el contexto
europeo, donde la educacion integral en sexualidad se reconoce como un derecho humano
fundamental; en Espafia, se ha evaluado la fidelidad en la implementacion de programas, se
concluyd que aquellos aplicados conforme a sus protocolos originales obtuvieron mejores
resultados, reduciendo comportamientos sexuales de riesgo hasta en un 30%, segun el estudio de
Van Lancke A, (1).
La educacion sexual integral, que abarca aspectos cognitivos, emocionales y sociales, se ha
demostrado efectiva para mejorar el conocimiento y las actitudes hacia la salud reproductiva (2);
los estudios revisados indican que las intervenciones educativas tienen un impacto positivo
significativo en el conocimiento de SSR entre los estudiantes, por ejemplo, un programa educativo
implementado en una escuela secundaria reporto un incremento estadisticamente significativo del
conocimiento sobre salud sexual inmediatamente después de la intervencion y a los 30 dias
posteriores (3).
Segun Gonzales M. y Fernandez F. las intervenciones educativas tradicionales se centran en
aplazar el inicio de las relaciones coitales, la efectividad reportada varia entre el 10% y el 30% en
la reduccion del embarazo adolescente; la promocion de la anticoncepcion ha mostrado ser mas
eficaz, con tasas de reduccion del embarazo adolescente que pueden alcanzar el 40% o mas; las
intervenciones combinadas involucran un enfoque integral que combina educacion sexual con
acceso a servicios de salud reproductiva, estos programas han demostrado ser los mas efectivos,
logrando reducciones superiores al 50% en las tasas de embarazo (4)
En Colombia, un estudio realizado con 53 estudiantes de secundaria mostro6 resultados positivos
tras una intervencion educativa; actividad educativa, el 86.7% de los participantes tenia nociones
inadecuadas sobre salud sexual y reproductiva, no obstante, después de la intervencion, este
porcentaje se redujo al 3.3%, lo que representa un aumento del conocimiento del 96.7%, lo que
indica que el programa formativo fue altamente efectiva; por otro lado en Cuba, se observé que
un programa similar aplicado a adolescentes con riesgo preconcepcional logré que el 90% de los
participantes adquirieran conocimientos adecuados sobre salud reproductiva tras la intervencion
)
Sin embargo, en América Latina y el Peru, atin persisten brechas significativas en la aplicacion
de este tipo de programas, lo que justifica su estudio en contextos locales.
El embarazo adolescente es un problema significativo en Perd, con un uso de métodos
anticonceptivos modernos que se ha mantenido bajo, alrededor del 11% entre adolescentes de 15
a 19 anos desde 2015 hasta las intervenciones educativas son esenciales para abordar esta

problematica, ya que la falta de informacion y el poco acceso a servicios de salud reproductiva



contribuyen a altas tasas de embarazo no deseado, de acuerdo a UNICEF (6); el 2019 en un estudio
realizado en Lima se observd que al inicio del programa, solo el 30% de los estudiantes mostrd
un conocimiento adecuado sobre métodos anticonceptivos y salud sexual y tras la intervencion,
este porcentaje aumentd al 75%, lo que indica un incremento del 45% en el conocimiento (7)

En Ica, se han llevado a cabo diversas intervenciones educativas dirigidas a estudiantes de
secundaria y universitarios, con el objetivo de aumentar su conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva, utilizando una metodologia con enfoque cuantitativo, tipo aplicada, nivel
explicativo y de disefio preexperimental, incluyendo programas educativos presenciales y
plataformas digitales; un estudio realizado en 2021 en una universidad de la ciudad de Ica mostrod
que el programa educativo mejord las competencias en salud sexual en un 27%; especificamente,
el conocimiento sobre salud reproductiva aument6 en un 25%, mientras que el conocimiento sobre
VIH/SIDA e ITS creci6 un 29% y el uso correcto del preservativo mejor6 en un 27% (8).
Asimismo un estudio realizado con estudiantes de cuarto y quinto afio de secundaria, se observo
que la relacion entre el nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos y su uso fue
significativa; aquellos que usaron métodos anticonceptivos mostraron un nivel excelente de
conocimiento, mientras que los que no los utilizaron tenian un nivel regular; este estudio también
reveld que el uso del método anticonceptivo mas comun fue el preservativo (85.2%), lo que indica
una buena aceptacion entre los jovenes (9).

La implementacion de un programa preventivo integral sobre salud sexual y reproductiva puede
contribuir significativamente a mejorar el conocimiento entre los estudiantes; estos programas
deben ser adaptados al contexto cultural y social de los estudiantes; este enfoque no solo aumenta
la comprension tedrica, sino que también fortalece a los jovenes para tomar decisiones informadas
y correctas sobre su salud sexual, en consecuencia, capacitar a docentes en metodologias
participativas y lidicas para que puedan impartir educacion sexual de manera efectiva es clave;
esto incluye talleres que fortalezcan sus capacidades para abordar temas sensibles con los
estudiantes (10).

A partir de esta necesidad contextual, se formula la presente investigacion, que busca determinar
la efectividad de una intervencion preventiva sobre el conocimiento en salud reproductiva en
estudiantes de la institucion educativa Gabino Chacaltana Hernandez, Pueblo Nuevo, 2025.
Antecedentes

Internacional

Garcia A., et al. (2023) en Ecuador desarrollaron un estudio titulado Efectividad de la
intervencion educativa para prevenir el embarazo y enfermedades de transmision sexual,
buscando determinar la efectividad de la intervencion educativa en la disminucion del embarazo
y las enfermedades de trasmision sexual en adolescentes; utilizando como metodologia un estudio
cuasi- experimental, muestra de 148 estudiante; obteniendo como resultados que en relacion al

preservativo masculino 63% mencionaron que si lo conocen, 32% respondieron que no, en la
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satisfaccion de los estudiantes con la informacion recibida 50% se sintieron muy satisfechos con
la informacion recibida, 30% satisfechos, mientras que 20% de forma neutral; concluyendo que
la intervencion educativa resultd adecuada, ya que incrementd el nivel de conocimiento con
respecto a temas de salud sexual y reproductiva y existié un nivel satisfaccion con la informacion
recibida (11).

Gomez R., et al. (2023) en Cuba se realizé un estudio titulado Intervencion educativa dirigida al
uso de métodos anticonceptivos en adolescentes, buscando valorar la efectividad de una
intervencion educativa dirigida a las conductas sexuales y reproductivas de riesgo en la
adolescencia; utilizando como metodologia un estudio preexperimental, muestra de 102
adolescentes; obteniendo como resultados que predominé el sexo femenino con 51%, edades
entre 13 y 15 afios con 67,7% y los que no habian comenzado una vida sexual activa con 54,9%,
luego de la intervencion educativa, el nivel de informaciéon acerca de los métodos se elevo
significativamente, el 90,1% de los participantes alcanzaron un nivel alto; concluyendo que la
intervencion educativa produjo cambios estadisticamente significativos sobre métodos
anticonceptivos y su uso inadecuado (12).

Borja M., et al. (2022) en Ecuador ejecutaron un estudio titulado Estrategias
educomunicacionales para la preservacion de la educacion sexual y reproductivo, buscando
evaluar estrategias educomunicacionales en educacion sexual y reproductiva; utilizando como
metodologia un estudio cuantitativo y descriptivo, muestra de 267 estudiantes; obteniendo como
resultados que segliin el grado de conocimiento acerca de la salud sexual y reproductiva, se
evidencio que 48,4% tiene un conocimiento medio, seguido por 18% sin ningiin conocimiento
sobre el tema y 12,4% tiene conocimiento bajo, un reducido porcentaje de estudiantes afirma tener
un alto conocimiento sobre salud sexual y reproductiva; concluyendo que las estrategias
educomunicacionales para la salud sexual y reproductiva, son fundamentales para generar un alto
grado de conocimiento y de concientizacion en los adolescentes (13)

Rodriguez Y., et al. (2022) en Cuba elaboraron un estudio titulado Intervencion educativa sobre
conocimiento de salud reproductiva en adolescentes, el cual busca evaluar el nivel de
conocimientos sobre salud reproductiva entre adolescentes; utilizando como metodologia un
estudio experimental, muestra de 70 adolescentes; obteniendo como resultados que antes de la
intervencion, las adolescentes tuvieron conocimientos inadecuados sobre la edad adecuada para
las primeras relaciones sexuales (54,3%), métodos anticonceptivos (74,3%) y complicaciones del
aborto (57,1%), en las infecciones de transmision sexual mostraron conocimientos adecuados con
62,9% y 52,9%, posterior a la intervencion se observé un aumento de conocimientos en mas del
95% de los adolescentes; concluyendo que la implementacion de la estrategia educativa para
adolescentes mostrd efectividad en el cambio de conocimientos otro ejemplo para tus resultados

(14).
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Seiian N., et al. (2021) en Cuba desarrollaron un estudio titulado Efectividad de intervencion
educativa en enfermeria sobre salud sexual y reproductiva en la adolescencia, buscando evaluar
la efectividad de intervencion educativa sobre salud sexual y reproductiva en la adolescencia;
utilizando como metodologia un estudio de intervencidon educativa, cuasi experimental, muestra
de 28 encuestados; obteniendo como resultados que el conocimiento sobre embarazo en la
adolescencia, planificacion familiar, anticoncepcion, aborto e infecciones de transmision sexual
era malo con 53,57 %, después de la intervencion se incrementd en 82,14 %, los conocimientos
sobre nutricion, anemia y habitos toxicos en la adolescencia eran deficientes con 67,85 % y 53,57
%, incrementando en 89,28 % y 100 % respectivamente; concluyendo que la intervencion aportd
habilidades educativas, lo que permitié que la intervencion fuera evaluada de efectiva (15).
Nacional

Pozo R., (2024) en Lima se realiz6 un estudio titulado Efectividad de una intervencion educativa
en el conocimiento y actitudes sobre conductas sexuales de riesgo adolescente, Barranca 2023,
buscando determinar el efecto de una intervencion educativa en el conocimiento y actitud sobre
conductas sexuales de riesgo que tienen los adolescentes; utilizando como metodologia un estudio
de enfoque cuantitativo, prospectivo y cuasi experimental, muestra de 116 estudiantes; obteniendo
como resultados que los adolescentes presentaron un nivel de conocimiento bajo (49,1%) y medio
(0,9%), luego de la intervencion aumentd presentando nivel de conocimiento medio (12,1%) y
alto (37,9%), asi mismo, en el grupo experimental, los adolescentes presentaron una actitud
desfavorable (34,5%) y favorable (15,5%) y después de la intervencion todos los adolescentes
presentaron una actitud favorable; concluyendo que el efecto de una intervencion educativa es
significativo (16).

Estela L., et al. (2023) en Lima ejecutaron un estudio titulado Efectividad de la intervencion
educativa sobre conocimientos de cancer de cuello cervicouterino y sus medidas de prevencion
en estudiantes I.E.E. Pedro E. Paulet, Huacho — 2023, buscando determinar la efectividad de una
intervencion educativa sobre el nivel de conocimiento del cancer cervicouterino y sus medidas de
prevencion en estudiantes; utilizando como metodologia un estudio cuantitativo, aplicativo,
prospectivo, muestra 154 adolescentes; obteniendo como resultados que respecto a los
conocimientos previo a la intervencion educativa, tenian un nivel de conocimiento medio en 61%,
bajo en 36% y alto en 3%; posterior a la intervencion, presentaron nivel de conocimiento alto en
84%, medio en 16% y bajo en 0%; concluyendo que la intervencion educativa logré ser efectiva,
al incrementar positivamente los conocimientos de los estudiantes adolescentes (17).

Campos G.y Silva S., (2023) en Lima desarrollaron un estudio titulado Intervencion educativa
en conocimientos Yy practicas preventivas sobre infeccion sexual en estudiantes del Centro
Universitario — Huacho 2023, buscando la eficacia de una intervencion educativa en relacion con
el entendimiento y la aplicacion de medidas preventivas vinculadas a las infecciones de

transmision sexual; utilizando como metodologia un estudio de enfoque cuantitativo, explicativo,
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tipo aplicada, disefio cuasiexperimental, muestra de 116 estudiantes; obteniendo como resultados
que 50% mejoré notoriamente su nivel de conocimiento posterior a la intervencion, en
comparacion al grupo de control, que no experiment6 una variacion notable; asi mismo, 80% de
los encuestados demostraron practicas adecuadas, mientras que, el grupo de control no mejoro ya
que 84% mostro6 practicas inadecuadas; concluyendo que la intervencion educativa en cuanto al
conocimiento y practicas preventivas resulta significativa (18).

Sanchez Y., (2022) en Cajamarca realiz6 un estudio titulado Intervencion educativa y su efecto
en el nivel de conocimiento y actitud sobre salud sexual reproductiva en los estudiantes de la I.LE
Absaldon Salazar Fonseca comunidad — La Palma — 2017, buscando determinar el efecto de la
intervencion educativa sobre salud sexual y reproductiva en el nivel de conocimiento y actitud de
los estudiantes; utilizando como metodologia un estudio cuantitativo, disefio cuasi experimental,
corte longitudinal, muestra de 30 alumnos; obteniendo como resultados que el conocimiento
fluctud entre bajo (93,3%) y medio (6,7%); mientras que en el post test de medio (26,7%) a alto
(70%), las actitudes previo a la intervencion fueron de 83,0 % presentaron actitud indiferente y
16,5% tuvieron una actitud positiva, mientras tanto en el post test, 53,3% evidencio actitud
positiva y 46,7% actitud indiferente; concluyendo que hay aumento del nivel de conocimiento y
mejoramiento de la actitud gracias a la intervencion educativa (19).

Local

Cartagena M. y Apolaya B., (2023) en Ica ejecutaron un estudio titulado Efectividad de
intervencion educativa en plataformas digitales sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes
de la institucion educativa Simoén Bolivar — Sunampe, 2021, el cual busca determinar la
efectividad de la intervencidon educativa con el uso de plataformas digitales para la mejora del
nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes; utilizando como
metodologia un estudio de tipo aplicada, cuantitativa, prospectivo, disefio experimental, muestra
de 53 adolescentes; obteniendo como resultados que los adolescentes obtuvieron un nivel de
conocimiento medio (54,7%), asi mismo, posterior a la intervencion el nivel de conocimiento
aumentd considerablemente (62,3%); concluyendo que si existe efectividad en la intervencion
educativa a través de plataformas digitales para el incremento del nivel de conocimiento sobre
salud sexual y reproductiva (20).

Se planteo el siguiente problema de investigacion:

Problema General

(Cuadl es la efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en
estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025?

Problemas Especificos

PE.1. ;Cuadl es la efectividad de intervencidén preventiva sobre conocimiento de los métodos

anticonceptivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 20257
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P.E.2. ;Cual es la efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de las infecciones
de transmision sexual en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025?
P.E.3. ;{Cual es la efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de la educacion
sexual integral en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025?

PE.4. ;Cuadl es la efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de los derechos
sexuales y reproductivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert,
2025?

Justificacion e importancia de la investigacion.

El presente estudio pretende contribuir a mejorar el conocimiento sobre salud reproductiva en los
adolescentes, ya que nos va permitir identificar en que nivel se encuentran, con el fin de disminuir
la tasa de embarazo adolescentes y obtener jovenes empoderados, informados sobre temas de
sexualidad para que puedan tomar decisiones acertadas y eficaces.

La salud reproductiva es un proceso social en construccion que involucra a individuos, familias y
comunidades, fomentando culturas de salud, desarrollo y reformas institucionales; se refiere a un
estado general de bienestar fisico, mental y social, que no solo implica la ausencia de enfermedad,
sino abarca todos los aspectos relacionados con el sistema reproductivo, sus funciones y procesos,
esto implica la capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria y segura, asi como la libertad
de decidir sobre la reproduccion y el acceso a métodos de control de la fertilidad seguros y
eficaces (21).

Los principios fundamentales de la salud sexual y reproductiva se sustentan en un enfoque de
desarrollo humano, considerando aspectos culturales, de género, de sexualidad e integralidad
biopsicosocial; Este enfoque reconoce la salud sexual y reproductiva como un derecho humano
esencial que influye en el equilibrio demografico, variando con el tiempo, el espacio, la cultura y
otros factores (22).

Segin Zambrano A y Luna R, el estudio se justifica tedricamente porque contribuye a la
comprension de como las intervenciones preventivas pueden mejorar el conocimiento sobre salud
reproductiva en estudiantes (23); esto es esencial, ya que el conocimiento en esta area mejora el
comportamiento de los estudiantes y les permite tomar una mejor decision informada sobre su
salud sexual y reproductiva; ademas, una intervencion educativa fortalece el conocimiento de los
estudiantes ¢ informa la manera correcta de obtener informacion sobre salud sexual y
reproductiva.

Desde una perspectiva practica, esta investigacion se justifica por su potencial para diagnosticar
los conocimientos sobre salud sexual y reproductiva que poseen los estudiantes, permitiendo el
desarrollo de propuestas académicas por ello, los resultados de la investigacion pueden ser
utilizados para disefar e implementar programas de salud sexual y reproductiva mas efectivos en
instituciones educativas.

a) Importancia
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a)

La investigacion también es relevante para la formacion del obstetra, ya que brinda evidencia
cientifica sobre la eficacia de las estrategias de educacion preventiva aplicadas a adolescentes
Esta informacion puede ser utilizada en la promocion de la salud sexual y reproductiva y
prevencion de conductas de riesgo dentro de las actividades de extension comunitaria,
talleres escolares y programas de salud publica.

Asimismo, los resultados contribuiran a la Facultad de Obstetricia al fortalecer la articulacion
entre la docencia, la investigacion y la practica profesional, Se espera que los hallazgos
podrian generar evidencia empirica que oriente la elaboracion de politicas institucionales y
programas de educacion sexual integrales, culturalmente adaptados y sostenibles.

De esta manera, los resultados de esta investigacion pueden servir como marco de referencia
para futuras investigaciones relacionadas con la salud sexual y reproductiva en adolescentes;
al mejorar la calidad de las relaciones sexuales en la vida adulta y promover estilos de vida
saludables, esta investigacion puede tener un impacto significativo en la salud publica.
Finalmente, la importancia social radica en su aporte al desarrollo de una juventud mas
informada, empoderada y consciente de sus derechos sexuales y reproductivos, lo cual
contribuye a reducir la incidencia de embarazos no deseados, las infecciones de transmision
sexual y la violencia de género en la poblacioén adolescente de Ica.

Aportes

Esta investigacion brinda una contribucién significativa al ambito educativo y de salud, al
demostrar la eficacia de una intervencidn preventiva como tactica para potenciar el
entendimiento en salud sexual y reproductiva entre los alumnos de dicha institucion
educativa. Por lo que, en términos generales, esta investigacion evidencia que los
adolescentes pueden incrementar notablemente su grado de entendimiento y reflexion sobre
asuntos delicados y esenciales para su bienestar, cuando se les proporciona informacion
clara, comprensible y ajustada a su contexto.

Desde un enfoque holistico, esta investigacion contribuye a entender cémo se puede
fomentar el conocimiento sobre los métodos anticonceptivos, infecciones de transmision
sexual, educacion sexual integral y sus derechos sexuales y reproductivos desde el contexto
educativo, facilitando que los jovenes adquieran actitudes mas informadas y conscientes
respecto a su sexualidad. Ademas, se destaca la importancia de tratar estos temas de forma
conjunta, como un componente crucial de la educacion del adolescente, mas alla de métodos
convencionales restringidos a la prevencion bioldgica.

De igual manera, este estudio proporciona recurso que pueden emplearse en la elaboracion
de politicas educativas y de salud que intenten disminuir las desigualdades de informacion y
enriquecer la educacion sexual en entidades publicas. Al centrarse en una poblacioén concreta
como la del distrito de Pueblo Nuevo, en Ica, se proporciona evidencia contextual que puede

funcionar como fundamento para replicar o ajustar intervenciones futuras en otros lugares.
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b)

En conclusion, este estudio no solo proporciona informacion empirica acerca de la eficacia
de tacticas preventivas, sino que también resalta la relevancia de incorporar aspectos
fundamentales de salud reproductiva en el plan de estudios, el cual favorece la formacion de
una adolescencia més consciente, informada y fortalecida.

Soluciones

Este estudio posibilita la identificacion de multiples soluciones dirigidas a incrementar el
conocimiento en salud reproductiva de los jovenes, admitiendo que la ausencia de
conocimiento o la desinformacion en este periodo puede afectar de manera negativa su
bienestar fisico, emocional y social. De tal manera, se sugiere como respuesta esencial el
fortalecimiento de la educacién sexual en el ambiente educativo, mediante tacticas
preventivas participativas y ajustadas al entorno sociocultural de los alumnos. Esta
formacion tiene que ser holistica, lo que implica que no solo trate aspectos bioldgicos, como
los métodos anticonceptivos y la prevencidon de infecciones de transmision sexual, sino
también aspectos emocionales, sociales y juridicos, que incluyan los derechos sexuales y
reproductivos.

En este contexto, se percibe como imprescindible mejorar la conexidon entre el sistema
educativo con el objetivo de asegurar que los jovenes puedan acceder a informacidn precisa,
fiable y a tiempo, ademas de asesoramiento y servicios preventivos apropiados para su edad.
La implicacion directa del profesorado, padres y expertos en la salud es fundamental para
crear un ambiente seguro y educativo que promueva la toma de decisiones conscientes. Por
lo expuesto es crucial fomentar una cultura de conversacion franca y respetuosa, en la que
los alumnos puedan manifestar sus incertidumbres sin miedo ni sesgos. Esto ayudard a
potenciar su independencia, su confianza en si mismo y su habilidad para practicar sus
derechos sexuales y reproductivos de manera libre e informada, de manera que estas
soluciones aspiran no solo a incrementar el conocimiento en su salud reproductiva, sino
también a fomentar una adolescencia mas consciente, resguardada y fortalecida ante su

sexualidad.

Objetivos.

Objetivo General

Determinar la efectividad de la intervencion preventiva en la mejora del conocimiento sobre salud

reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

Objetivos Especificos

O.E.1. Comprobar la efectividad de una intervenciéon preventiva sobre conocimiento de los

métodos anticonceptivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert,

2025.
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0.E.2. Demostrar la efectividad de una intervencidon preventiva sobre conocimiento de las
infecciones de transmision sexual en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Pert, 2025.

0O.E.3. Evaluar la efectividad de una intervencion preventiva sobre conocimiento de la educacion
sexual integral en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Perti, 2025.

O.E.4. Identificar la efectividad de una intervenciéon preventiva sobre conocimiento de los
derechos sexuales y reproductivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Peru, 2025.

Hipdtesis y variables de la investigacion.

Ha: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
salud reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.
HO: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre salud reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.
Hipétesis Especificas

Hal: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
los métodos anticonceptivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru,
2025.

HO1: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre los métodos anticonceptivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Peru, 2025.

Ha2: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
las infecciones de transmision sexual en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo,
Ica, Pert, 2025.

HO02: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre las infecciones de transmision sexual en estudiantes de institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Peru, 2025.

Ha3: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
la educacion sexual integral en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert,
2025.

HO3: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre la educacion sexual integral en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Peru, 2025.

Ha4: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
los derechos sexuales y reproductivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo,

Ica, Peru, 2025.
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HO4: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre los derechos sexuales y reproductivos en estudiantes de institucién educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pera, 2025.

Variables

Variable 1

Intervencion preventiva: Hace referencia a un método que intenta redirigir la atencion hacia la
prevencion de problemas. Por lo que significa cambiar las reglas, los recursos y las capacidades
personales de la comunidad para ajustarse a diversos contextos comunitarios, potenciando la salud
y el bienestar de una poblacion (24).

items

Juegos dinamicos: Actividad divertida cuyo objetivo se basa en enseflar a personas en
cualquiera de las etapas de su vida, mayormente estan conformados con un grupo de miembros
para interactuar y fortalecer la ensefanza (25).

Tripticos informatives: Folleto informativo de tres partes y plegable, conta con texto breve e
imagenes que tiene como objetivo llamar la atencion del leyente y se involucre mas en el tema
definido (26).

Exposicion del tema: Discurso académico la cual debe ser clara, objetiva, razonada, concisa v,
ademas, atractiva para el oyente (27).

Método participativo: Este método tiene como proposito involucrar a la comunidad, el cual
promueve el empoderamiento de dicha comunidad, ademas, la comprension de una materia a
tratar sea mas efectiva (28).

Numero de sesiones: Repeticiones de discursos que tiene propdsito enriquecer a los oyentes,
reforzando de manera efectiva los temas tratados (29).

Rotafolio: Recurso y/o material que se utiliza para desarrollar una leccion, siento mas eficaz para
la comprension, entendimiento de una poblacion (30).

Pre y post test: Valoracion antes y después a una poblacion cuyo proposito es medir los resultados
que ha tenido dicha poblacion, se pueden evaluar de forma oral o escrita (31).

Variable 11

Conocimiento de salud reproductiva: Se define como el estado de salud fisica, mental y social
vinculada a la sexualidad, que no implica la falta de enfermedad, disfuncion o discapacidad. El
cual necesita de un enfoque positivo y respetuoso hacia la salud reproductiva y asi disfrutar de
experiencias sexuales gratificantes y seguras, exentas de cualquier coaccion, discriminacién y
violencia (32).

Dimensiones

Conocimientos de los métodos anticonceptivos: Son estrategias que ayudan a prevenir o
disminuir considerablemente las posibilidades de que ocurra la fecundacion y consecuentemente,

el embarazo, mediante las relaciones sexuales, de tal forma que se viva de manera plena (33).
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items

Métodos anticonceptivos disponibles: Existen diferentes métodos anticonceptivos como:
implantes contraceptivos, anillos vaginales, ampollas, preservativos, parches, entre otros; también
se considera a métodos anticonceptivos a métodos basados en el conocimiento como el coito
interrumpido pero que se considera menos o no efectivos (34).

Eficacia de los métodos anticonceptives: Cada método anticonceptivo tiene sus ventajas y
desventajas, los cuales han sido evaluados para que su seguridad, eficacia, y efectividad no afecte
a su objetivo principal de prevenir el embarazo (34).

Conocimiento de las infecciones de transmision sexual: Son infecciones que se propagan de
un individuo a otro mediante el acto sexual, si posteriormente no son tratadas, pueden
transformarse en una enfermedad de transmision sexual si no se toman medidas oportunas (35).
items

Caracteristicas de la transmision de ITS: La principal caracteristica de una infeccion de
transmision sexual es que sus vias de transmision son por contacto de mucosas, érganos genitales,
ano, y via sanguinea, ademas, se han reportado casos que después afos del tratamiento pueden
volver a surgir (36).

Sintomas de las ITS: Los sintomas dependeran del tipo de ITS el cual la persona contrae, entre
los sintomas que mas se destacan son: lesiones en la piel, dolores o molestias en el acto sexual,
dolores abdominales, fiebre, malestar general (37).

Prevencion de las ITS: La prevencion reducira el riesgo considerablemente de contagio de ITS,
la principal prevencion es evitar tener relaciones sexuales son preservativo femenino o masculino,
asimismo tener una pareja estable, vacunarse (VPH) disminuyen las posibilidades de tener un
contagio (38).

Conocimiento de la educacion sexual integral: Proporciona a los jovenes datos exactos y
adecuados para su edad acerca de la sexualidad y su salud reproductiva, lo que resulta esencial
para su bienestar y supervivencia (39).

items

Biologia de la reproduccion: La reproduccion es fundamental, es un proceso biologico, la
reproduccion puede ser asexual o sexual. En el ser humano es necesario un gameto masculino y
femenino para formar un nuevo organismo, la fecundacion es la clave para la division celular y
el desarrollo posteriormente de un feto, finalmente bebé (40).

Aspectos emocionales y aspectos sociales de la ESI: En la Educaciéon Sexual Integral
comprenden aspectos emocionales que dependeran de la edad y sexo entre otros factores, como
estado de animo, lo cual sera primordial para un buen entendimiento de temas en educacidn sexual

integral, y, los aspectos sociales para la integracidon en el entorno social y familiar (22).
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Beneficios de la ESI: Conocer temas de Educacion Sexual Integral aporta diferentes beneficios,
permite a los jovenes proteger y a la vez defender su salud, asi como su bienestar y dignidad
proporcionando herramientas de conocimiento, actitudes y diferentes habilidades (41).
Conocimiento de los derechos sexuales y reproductivos: Es fundamental para todas las parejas
e individuos a elegir de manera libre y responsable la cantidad de hijos, el alargamiento de los
nacimientos y a tener acceso a la informacion alcanzando un nivel alto sobre salud sexual y
reproductiva y asi tomar decisiones sin experimentar discriminacién, coacciones o violencia,
estipulado por los derechos humanos (42).

items

Derechos relacionados al acceso a servicios de salud: Son un conglomerado de principios y
normas que fomentan la atencion integral de salud, la prevencion de enfermedades, el acceso a
informacion, estos derechos deben ser respetados por diferentes instituciones que brinden este
servicio (43).

Capacidad de toma de decisiones: La toma de decisiones estd relacionada con diferentes
habilidades como por ejemplo el pensamiento critico, las opciones de decision son variadas y

tendran repercusion en la vida (44).
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IL. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1. Enfoque de la investigacion.
La presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo, porque es un método de
investigacion que se centra en la recoleccion y el analisis de datos numéricos; este enfoque
se utiliza para identificar patrones, probar hipdtesis y establecer relaciones entre variables a

través de técnicas estadisticas (45).

2.2. Nivel de la investigacion.
El presente estudio es de nivel explicativo, porque se refiere a la profundidad y claridad con
la que se analizan y comprenden los fenémenos o problemas objeto de estudio; este nivel
determina como se presentan las relaciones causales, las teorias subyacentes y los marcos
conceptuales que sustentan la investigacion (46).

2.3. Tipo de la investigacion.
Aplicativa, porque busca resolver problemas especificos y practicos mediante la aplicacion
de conocimientos existentes; este tipo de investigacion se distingue por su orientacion hacia
la accion y la implementacion (47).
Prospectiva, porque se planifica y disefia antes de que ocurra el fendmeno que se desea
estudiar; implica una anticipacion y seguimiento sistematico de eventos futuros, permitiendo
a los investigadores establecer relaciones causales y realizar predicciones basadas en datos
observacionales recolectados durante el transcurso del estudio (48)

2.4. Diseiio de la investigacion.
Descriptivo, transversal y Correlacional
Cuasi experimental, el investigador observa el contexto en el que se desarrolla el estudio,
intervencion utilizada para estimar el impacto causal de una intervencion en la poblacion
objetiva.
Poblacion y Muestra
Poblacion
La poblaciéon lo constituyen las (os) 158 estudiantes de 4to y 5to afio de la institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.
Muestra

Para obtener la muestra aplicaremos la siguiente formula:

n= Z*.p.q.N
e2.(N-1)+Z*.p.q
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Donde:

es el tamano de la muestra

es el nivel de confianza = 1.96 ya que la seguridad es del 95%

es la variabilidad positiva o probabilidad de éxito = 0.5 ya que seria del 50%

es la variabilidad negativa o probabilidad de fracaso=1-p =1 -0.5=0.5

Zz| | s | N| B

es el tamafio de la poblacion = 158

e | eslaprecision o error = 0.05 ya que el margen de error seria 5%

Desarrollando:
n= (1.96)*. (0.5) . (0.5).158
(0.05)*. (158 -1) + (1.96)*. (0.5) . (0.5)
n= 151.75 =113
1.3529

Criterios de inclusion

Estudiantes matriculados en la institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.
Estudiantes de ambos sexos en un rango de edad de 14-19 afos.

Estudiantes que acepten participar voluntariamente en el proyecto y en los talleres
educativos.

Criterios de exclusion

Estudiantes que no deseen firmar el consentimiento informado.

Estudiantes que no estén inscritos en la institucion educativa.

Estudiantes que no desean participar en el estudio.

Muestreo

No probabilistico por conveniencia.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica

Para medir la efectividad de una intervencion preventiva y el conocimiento de salud
reproductiva se utilizo la técnica de la encuesta y como instrumento un cuestionario
estructurado en secciones de métodos anticonceptivos, ITS, educacion sexual integral,
derechos sexuales reproductivos con opcion multiple, ambos de manera presencial, realizado
antes y después de la intervencion preventiva.

Instrumentos

Sesion educativa

Una sesion de educacion sobre conocimiento de salud reproductiva es una conversacion
planificada e intencional que apoya los procesos de aprendizaje y tiene como objetivo

desarrollar habilidades para mantener y cuidar la salud sexual y reproductiva; estas sesiones
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pueden realizarse durante consultas individuales o en talleres y actividades cuando se trabaja
con grupos; buscan fortalecer las competencias de los docentes de las instituciones
educativas en la promocion de la salud sexual de los adolescentes. Una sesion educativa
efectiva sobre salud reproductiva no solo busca transmitir informacién, sino también
desarrollar habilidades para la toma de decisiones informadas, promover actitudes positivas
hacia la salud sexual y reproductiva y fomentar comportamientos sexuales saludables y
responsables.
Cuestionario
Un cuestionario es un instrumento de recoleccion de datos diseniado para evaluar el nivel de
conocimientos, actitudes y practicas en salud sexual y reproductiva de los estudiantes; los
cuestionarios sobre salud sexual y reproductiva generalmente incluyen una serie de
preguntas estructuradas, que pueden ser de opcion multiple o dicotémicas (verdadero/falso),
disefiadas para medir el conocimiento sobre diversos aspectos de la salud sexual y
reproductiva; estos cuestionarios evalian diferentes dimensiones de la salud sexual y
reproductiva, incluyendo aspectos biologicos, psicoldgicos y socioculturales.
El cuestionario esta estructurado de acuerdo a las dimensiones: métodos anticonceptivos,
ITS, Educacién sexual integral y Derechos sexuales y reproductivos, consta de 40 preguntas
en total.
Documentacion
Se solicitaran los permisos pertinentes para realizar la intervencion preventiva en la
institucion educativa, también un consentimiento informado a los estudiantes.
Procedimiento de recoleccion de datos
El estudio se desarroll6 en cuatro fases secuenciales, aplicadas de manera sistematica para
garantizar la validez y confiabilidad de los datos obtenidos.
1) Fase de planificacion
Se disefi6 el plan de intervencion preventiva, que incluyo la seleccion de contenidos
educativos, la elaboracion de materiales didacticos (folletos y presentaciones) y la
coordinacion con las autoridades de la institucion educativa.
Asimismo, se gestionaron los consentimientos informados y la autorizacion
institucional, asegurando el cumplimiento de los principios éticos.
2) Fase diagnostica (Pretest)
Se aplicd un cuestionario diagnostico inicial para evaluar el nivel de conocimiento
previo sobre salud sexual y reproductiva, esta fase permitié identificar deficiencias
conceptuales en temas como métodos anticonceptivos, ITS, educacion sexual integral y

derechos sexuales y reproductivos.
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3) Fase de intervencion educativa
Se implement6 el programa educativo preventivo, compuesto por sesiones
participativas enfocadas en distintos ejes de la salud sexual y reproductiva. Las
actividades incluyeron exposiciones dialogadas, casos practicos y dindmicas grupales,
favoreciendo la interaccion y el aprendizaje activo.
4) Fase de evaluacion postest
Posteriormente se aplico el cuestionario final a los mismos participantes para comparar
los resultados obtenidos antes y después de la intervencion; y valorar el impacto
educativo. Los datos fueron codificados y procesados en Excel para analisis estadistico
correspondiente.
Técnica de Analisis de interpretacion de datos
El proceso de analisis e interpretacion de datos en la presente investigacion, se puede abordar
de la siguiente manera.
1. Reconocimiento de las variables
Identificar las variables de interés, incluyendo la variable de intervencion preventiva y la
variable de conocimiento en salud reproductiva. Se debe considerar la naturaleza de estas
variables (cualitativas o categoricas).
2. Preparacion de los datos
Asegurar que los datos sean adecuados para el analisis. Los datos limpios y organizados
son esenciales para la calidad del analisis.
3. Procesamiento y analisis de los datos cuantitativos
Tabulacién: Organizar los datos en tablas para examinar sus caracteristicas de forma
agrupada o clasificada.
Software estadistico: Utilizar programas informaticos SPSS version 27 para procesar la
informacion y obtener tablas y graficos que faciliten la lectura y el analisis.
Estadistica descriptiva: Tablas de frecuencia absoluta y porcentual por ser variables
categoricas.
Analisis inferencial: Realizar pruebas de hipdtesis, analisis de regresion binomial para
hacer predicciones sobre la poblacion.
Analisis de regresion binomial: Evaluar el impacto de la relacion entre la intervencion
preventiva y el conocimiento en salud reproductiva.
Pruebas t o Wilconxon: Si se compara el mismo grupo en diferentes momentos, se escoge
uno dependiendo la distribucion de datos.
4. Interpretacion de los resultados
Significacidn estadistica: Determinar el grado de significacion de las relaciones entre las
variables.

Analisis comparativo: Comparar los resultados con el modelo teorico inicial.
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Identificar patrones: Examinar los datos para identificar patrones, tendencias y vinculos.
Visualizacion de datos: Presentar los resultados en forma de tablas o graficos para facilitar
su interpretacion.
Validez y fiabilidad:
La validez se dio a través de tres jueces de experto con grado de maestria en la que evaluaron
cada uno de los items asegurando la validez de contenido en el tema de salud reproductiva.
Se utilizd el coeficiente de V de Aiken para cuantificar la validez de contenido,
considerandose adecuado un valor > (0.8 del instrumento.
La confiabilidad se estableci6 mediante una prueba piloto aplicada a 11 estudiantes que no
formaron parte de la muestra definitiva. Se obtuvo un coeficiente de Kurder Richardson,
siendo este una variante del Alfa de Cronbach de valor 0.818, lo que demuestra un alto nivel
de consistencia interna, por lo que se considerd que el instrumento fue confiable para su
aplicacion.

Confiabilidad del Instrumento:

Variable N@ de preguntas Rilsr?ar:jdeg)n Confiabilidad
Interven(_:ién 9
preventiva 0.818 MUY ALTA
Conocimiento 40
Donde:
KR 20 Confiabilidad
0.81-1 Muy alta
0.61-0.80 Alta
0.41-0.60 Media
0.21-0.40 Baja
0-0.20 Muy baja

Software: Se utilizé programas estadisticos para crear estadisticas y realizar evaluaciones
matematicas.
Comunicacion: Presentar los resultados de manera clara y concisa, utilizando un lenguaje

accesible para la audiencia.
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III. RESULTADOS

Tabla 1 Caracteristicas sociodemograficas segin su edad de los estudiantes de una

institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

n=113
Frecuencia Porcentaje Porcentaje acumulado
15 afios 60 53.1% 53.1%
16 afios 49 43.4% 96.5%
Edad 17 afos 2 1.8% 98.2%
14 afios 1 0.9% 99.1%
18 afios 1 0.9% 100%
Total 113 100% 100%

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: El grupo mas numeroso es la edad de 15 afios, con 60 adolescentes que
representan el 53.1% del total. Siguiendo la edad de 16 afios con el 43.4%, que lo conforman 49
estudiantes. Los que representan un porcentaje minimo son las edades de 17 afios con 2
estudiantes, representando el 1.8%; 14 afos, un estudiante, representando el 0.9% y 18 afios un

estudiante, representando un 0.9%.

Tabla 2 Caracteristicas sociodemograficas segin el sexo de los estudiantes de una institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

n=113

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje acumulado

Masculino 67 59.3% 59.3%
Sexo  Femenino 46 40.7% 100%
Total 113 100%

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacién: En la figura observamos que el sexo masculino es el predominante de toda la
muestra con 59.3%, que lo conforman 67 estudiantes de la institucion educativa, mientras que 46
personas son mujeres constituyendo el 40,7%. Observandose una distribucion heterogénea entre

ambos sexos.
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Tabla 3 Tabla de frecuencias sobre la intervencion preventiva sobre el conocimiento de salud

reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, 2025.

n=113
Pretest Postest
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 42 37.2% 14 12.4%
Nivel de Medio 69 61.1% 91 80.5%
conocimiento Alto 2 1.8% 8 7.1%
Total 113 100% 113 100%

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: Los hallazgos encontrados reflejan la buena productividad de la sesion educativa
realizada. Pues la reduccion en el grupo de conocimiento bajo fue de 37.2% a 12.4% que
constituye el resultado mas relevante, indicando que la intervencion preventiva fue capaz de
desplazar a los adolescentes hacia niveles de conocimiento mas altos. Pues el nivel de
conocimiento medio que incrementd de 61.1% a 80.5%, sefiala una fuerte consolidacion de
conocimientos principales en salud reproductiva. Si bien es cierto el nivel alto no aument6 de
manera considerada, siendo este de 1.8% a 7.1%, demuestra que también beneficié a los

estudiantes con un mayor potencial de aprendizaje.

Tabla 4 Tabla de frecuencias sobre la intervencion preventiva de métodos anticonceptivos

en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

n=113
Meétodos anticonceptivos pretest ~ Métodos anticonceptivos postest
Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 30 26.5% 22 19.5%
Nivel de Medio 52 46% 45 39.8%
conocimiento  Alto 31 27.5% 46 40.7%
Total 113 100% 113 100%

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: La intervencion preventiva de métodos anticonceptivos en estudiantes de una
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025 generd un impacto significativo en los
estudiantes, evidenciando por una disminucion de 26.5% a 19.5%, es decir, un 7% menos en el

nivel bajo de conocimiento, en cuanto al nivel medio se observo, una reduccion de 46% a 39.8%
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equivalente a una disminucion del 6.2%. Paralelamente se obtuvo que hay un aumento de

conocimiento del 13.2% respecto al nivel alto de un 27.5% a 40.7%.

Tabla 5. Tabla de frecuencias sobre la intervencion preventiva de infecciones de transmision

sexual en estudiantes de una institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025

n=113
ITS pretest ITS postest
Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 37 32.7% 27 23.9%
Nivel de Medio 44 38.9% 49 43.4%
conocimiento  Alto 32 28.3% 37 32.7%
Total 113 100% 113 100%

Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: En el nivel bajo de conocimiento se observo una disminucion significativa de

8.8% al reducirse de 32.7% en el pretest a 23.9% en el postest. En cuanto al nivel medio de

conocimiento, se registro un aumento notable de 4.5%, al pasar de un 38.9% a 43.4% después de

la intervencidn, por su parte, el nivel alto de conocimiento se evidencid un incremento importante

al elevarse de 28.3% a 32.7% lo que equivale a un aumento de 4.4%.

Tabla 6 Tabla de frecuencias sobre la intervencion preventiva de educacion sexual integral

en estudiantes de una institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, 2025.

n=113
ESI prestest ESI postest
Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 86 76.1% 60 53.1%
Nivel de Medio 24 21.2% 43 38.1%
conocimiento Alto 3 2.7% 10 8.8%
Total 113 100% 113 100%

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacién: Los hallazgos en la intervencion preventiva de educacion sexual integral en

estudiantes muestra que, en cuanto al nivel bajo de concomimiento result6 una reduccion notable

de 76.1% a 53.1% lo que resulta una disminucion del 23%, en contraste, en el nivel medio de

conocimiento se registré un incremento sustancial, al incrementarse de 21.2% a 38.1% lo que
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supone un aumento de 16.8%. Ademas, en el nivel alto de conocimiento, se evidencié un

considerable aumento, al elevarse de 2.7% a 8.8%, lo que equivale a un 6.1%.

Tabla 7 Tabla de frecuencias sobre la intervencién preventiva de derechos sexuales y
reproductivos en estudiantes de una institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

n=113

DDSSRR pretest DDSSRR postest
Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 67 59.3% 51 45.1%
Nivel de Medio 35 31% 47 41.6%
conocimiento  Alto 11 9.7% 15 13.3%
Total 113 100% 113 100%

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: En cuanto al nivel bajo de conocimiento, se observo una notable disminucion, al
reducirse de 59.3% a 45.1%, lo que representa una disminucion de 14.2%, en cuanto al nivel
medio de conocimiento, se registré un considerable aumento, al incrementarse de 31% a 41.6%
lo que supone un aumento de 10.6% siendo este uno de los cambios mas resaltantes de la
intervencion. Ademas, en el nivel alto de conocimiento se evidencid un incremento moderado, al

elevarse de 9.7% a 13.3%, lo que equivale a un incremento de 3.6%.

Tabla 8 Prueba de normalidad

n=113
Pruebas de normalidad
KOLMOGOROV- SMIRNOV SHAPIRO-WILK
N P valor N P valor
Pretest-Postest 113 .000 113 .000

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: Se realizo prueba de normalidad para contrastar las hipotesis, utilizando la
diferencia de los grupos del pretest y postest, en este caso nos quedamos con Kolmogorov-
Smirnov porque tenemos una muestra mayor a 50 encuestados, arrojando una nivel de
significancia < 0.05, lo que nos indica que no tienen distribucion normal y se empleara la prueba

no paramétrica de Wilcoxon, tomando en cuenta nuestra variable cualitativa ordinal para el
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pretest y postest acerca de la efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de salud

reproductiva en estudiantes de una institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

Comprobacion de hipotesis

Hipétesis General:

Ha La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
salud reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.
HO. La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre salud reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.
Seleccion de la prueba:

Nivel de confianza: 95%

N=113

Prueba de Wilcoxon; si el p valor <0.05, se acepta la hipdtesis alterna, de lo contrario se rechaza.
Tabla 9 La intervencion preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025.

n=113

ESTADISTICA (prueba de Wilcoxon)

Pretest - Postest
N 113
P valor .000

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: En la tabla presentada anteriormente, muestra un nivel de significancia menor a
0.05, constituyendo una base empirica sélida de la existencia de diferencias estadisticamente
relevantes entre las mediciones del pretest y postest implementadas en el disefio cuasi
experimental. Este resultado afirma que la intervencion preventiva establecid cambios
considerables y significativos en cuanto al conocimiento de los estudiantes.

La aplicacion de la prueba de Wilcoxon permite afirmar la hipdtesis alterna, demostrando que las
diferencias observadas no fueron al azar, sino efecto directo de la intervencidn preventiva por
medio de la sesion educativa. Estos resultados nos permiten manifestar que la estrategia disefiada
para fortalecer los conocimientos en salud reproductiva, alcanzé un nivel de efectividad altamente
satisfactorio.

Hipétesis especificas:

Hal: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
los métodos anticonceptivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert,

2025.
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HO1: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre los métodos anticonceptivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Pert, 2025.

Seleccion de la prueba:

Nivel de confianza: 95%

n=113

Prueba de Wilcoxon, si el p valor es menor a 0.05, se acepta la hipdtesis alterna, de lo contrario,
se rechaza.

Tabla 10 Intervencion preventiva sobre conocimientos de los métodos anticonceptivos en
estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

n=113

ESTADISTICA (prueba de Wilcoxon)

Me¢étodos anticonceptivos (Pretest — Postest)
N 113
P valor 011

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: En la tabla anterior observamos que los resultados estadisticos mostraron un
nivel de significancia menor a 0.05, constituyendo una base empirica solida de la efectividad de
la intervencion preventiva utilizada. Este resultado estadisticamente significativo confirma que la
estrategia produjo cambios considerables y mejoras sustanciales en cuanto al conocimiento sobre
métodos anticonceptivos en la poblacion estudiantil.

La significancia obtenida nos permite afirmar que las diferencias observadas entre el pretest y el
postest de la intervencion preventiva no fueron al azar, sino efecto directo de la intervencion
preventiva. Esto, nos permite confirmar la hipdtesis alterna, es decir, que la intervencion
preventiva sobre conocimientos de los métodos anticonceptivos en estudiantes de institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025, es altamente efectiva.

Ha2: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
las infecciones de transmision sexual en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo,
Ica, Peru, 2025.

HO02: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre las infecciones de transmision sexual en estudiantes de institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Peru, 2025.

Seleccion de la prueba:

Nivel de confianza: 95%

N: 113
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Prueba de Wilcoxon, si el p valor <0.05, se acepta la hipotesis alterna.
Tabla 11 Intervencidn preventiva sobre conocimiento de las infecciones de transmision sexual en
estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

n=113

ESTADISTICA (prueba de Wilcoxon)
ITS (Pretest — Postest)
N 113
P valor ,052

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: En la tabla anterior observamos que los resultados estadisticos mostraron un
nivel de significancia superior a 0.05, los que nos revela una ausencia de diferencias
estadisticamente significativas entre las mediciones del pretest y postest implementadas en el
disefio cuasi- experimental. Este resultado revela que la intervencion preventiva a través de la
sesion educativa, no produjo cambios importantes o mensurables en el conocimiento sobre las
infecciones de transmision sexuales en la poblacion estudiantil.

La obtencion de un p valor mayor a 0.05, conlleva a no confirmar la hipétesis alterna de que la
intervencion preventiva sobre conocimiento de las infecciones de transmision sexual es altamente
efectiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025. Esto indica que
la estrategia empleada no alcanzé el impacto esperado con respecto al mejoramiento cognitivo en
esta dimension.

Ha3: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
la educacion sexual integral en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru,
2025.

HO03: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre la educacion sexual integral en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Peru, 2025.

Nuevo, Ica, Peru, 2025.

Seleccion de la prueba:

Nivel de confianza: 95%

N: 113

Prueba de Wilcoxon, si el p valor es mayor a 0.05, rechazamos la hipdtesis alterna planteada.
Tabla 12 Intervencidon preventiva sobre conocimiento de la educacién sexual integral en
estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

n=113
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ESTADISTICA (prueba de Wilcoxon)
ESI (Pretest — Postest)
N 113
P valor .000

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: El analisis de la tabla observada, mediante la significancia bilateral de la prueba
estadistica de Wilcoxon, muestra un p valor menor a 0.05, constituyendo una base empirica sélida
en cuanto a la diferencia de las mediciones del pretest y postest de la educacion sexual integral.
Este resultado confirma un impacto positivo y considerable de la intervencion preventiva de la
dimension de educacion sexual integral de la poblacion estudiantil.

La significancia estadistica permite afirmar la hipotesis alterna, es decir, que la intervencién
preventiva sobre conocimiento de la educacion sexual integral, es altamente efectiva en
estudiantes de la institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025. Dicho esto, se manifiesta
que, las mejoras en el nivel de conocimiento no son producto del azar, sino consecuencia directa
de la sesion educativa implementada. Estos resultados revelan que, gracias a la intervencion, se
logré incrementar el entendimiento y dominio de los conceptos basicos y fundamentales de la
educacion sexual integral de manera significativa.

Had4: La intervencion preventiva tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento sobre
los derechos sexuales y reproductivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo,
Ica, Peru, 2025.

HO04: La intervencion preventiva no tiene un efecto significativo en la mejora del conocimiento
sobre los derechos sexuales y reproductivos en estudiantes de institucion educativa de Pueblo
Seleccion de la muestra:

Nivel de confianza: 95%

N=113

Prueba: Wilcoxon, si el p valor es mayor a 0.05, se rechaza la hipotesis alterna planteada.

Tabla 13 Intervencion preventiva sobre conocimientos de los derechos sexuales y reproductivos
en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

n=113

ESTADISTICA (Prueba de Wilcoxon)
DDSSRR (Pretest — Postest)
N 113
P valor 170

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.
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Interpretacion: En la tabla observada, la significancia bilateral de la prueba estadistica de
Wilcoxon, muestra un p valor superior a 0.05, lo que nos revela una ausencia de diferencias
significativas entre el pretest y postest implementadas en el disefio cuasi experimental. Este
resultado revela que la intervencion preventiva a través de la sesion educativa, no produjo cambios
importantes o considerables estadisticamente en cuanto al conocimiento sobre los derechos
sexuales y reproductivos de la poblacion estudiantil.

La significancia estadistica, conlleva a no confirmar la hipotesis alterna de que la intervencion
preventiva sobre conocimientos de los derechos sexuales y reproductivos es altamente efectiva
en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025. Este resultado, revela
que no se alcanzo el impacto esperado y directo de la sesion educativa empleada en términos de
mejoramiento de la cognicion sobre los derechos sexuales y reproductivos.

Analisis de regresion binaria

Evaluaremos el conocimiento después de la intervencion educativa porque asi se lograra predecir
la conducta preventiva con una validez interna, reflejandose de esta manera el impacto de la sesion
educativa.

Tabla 14 Analisis de regresion binaria entre la intervencion preventiva y todas las dimensiones

n=113

P valor
MAC postest .002
ITS postest .063
ESI postest .046

DDRRSS postest 135

Constante 488

Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Interpretacion: El modelo de regresion logistica binaria revelo resultados heterogéneos en las
diferentes dimensiones del conocimiento de salud reproductiva en cuanto a su nivel de
significancia, las cuales fueron evaluadas como variables predictoras del éxito de la intervencion
preventiva que se implementd. El analisis multivariado permitié identificar patrones
diferenciados de efectividad segin cada dimension especifica analizada.

Los resultados estadisticos muestran que la dimension relacionada con el conocimiento sobre
métodos anticonceptivos se configura como una variable predictora estadisticamente confiable y
significativa del impacto de la intervencion preventiva, demostrando una asociacion fuerte o
robusta con los resultados positivos observados. De manera similar, la dimension correspondiente
al conocimiento sobre educacion sexual integral mostrd ser un predictor estadisticamente valido,

confirmando su relevancia en el modelo explicativo de la efectividad de la intervencion.
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Por el contrario, los resultados obtenidos para la dimensién del conocimiento sobre infecciones
de transmisidon sexual presentan caracteristicas que ameritan una consolidacion metodoldgica
adicional, sugiriendo la necesidad de implementar estrategias pedagogicas complementarias o
reformular el enfoque didactico empleado. Particularmente critico resulta el analisis de la
dimension relacionada con los derechos sexuales y reproductivos, cuyos resultados indican la
imperativa necesidad de priorizar el reforzamiento y consolidaciéon de estos conocimientos
fundamentales.

En consecuencia, se recomienda desarrollar estrategias educativas diferenciadas que fortalezcan
especificamente aquellas dimensiones que mostraron menor efectividad predictiva, con especial
énfasis en el conocimiento sobre derechos sexuales y reproductivos en la poblacion estudiantil de

la institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025.
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IV.  DISCUSION

Al llevar a cabo la intervencion educativa en la institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica 2025
con respecto al objetivo general, se evidencio una reduccion notable del conocimiento bajo de
37.2% a 12.4% estudiante y el fortalecimiento del conocimiento medio en un 80,5%, estos
resultados guardan relacion con lo hallado por Sanchez Y. (2022), quién es su estudio también
reportd un incremento considerable del nivel de conocimiento, pasando en su caso de niveles
bajos predominantes (93.3%) a niveles altos (70%) en el postest, evidenciando en ambos estudios
que las intervenciones educativas generan mejoras sustanciales en el conocimiento de los
estudiantes (19), por lo que indica que ha cumplido con un efecto significativo en el grupo
objetivo. En cuanto al objetivo especifico sobre los métodos anticonceptivos, se obtuvo que, de
26.5% alumnos solo 19.5% terminaron con bajo nivel de conocimiento, elevando su conocimiento
de 27.5% a 40.7%, siendo la mayoria en alto nivel, estos hallazgos evidencian patrones parecidos
a los encontrados por Garcia A. y Pérez E. (2023), quienes informaron que el 63% de los jévenes
conocia el preservativo masculino en comparacion con el 32% que no, y mas del 80% se expreso
“muy contento” con la informacion después de la intervencion educativa (11), por lo que se
concluye que este objetivo cumplié con la efectividad clara en el fortalecimiento de esta
dimension. Referente al objetivo especifico sobre ITS, de 32.7% pasaron a 23.9% alumnos que
obtuvieron bajo conocimiento, la mayoria se encuentra en el nivel medio, con progreso estadistico
significativo, mientras que en la investigacion de Campos G. y Silva S. (2023), reportan que de
manera notable, el 50% incremento su nivel de conocimiento tras la intervencion, de igual forma,
el 80% de los participantes en la encuesta exhibieron practicas apropiadas sobre ITS, mientras
que el 84% evidencio practicas incorrectas (18); por lo tanto, en este objetivo encontramos
mejoras significativas, aunque el alto conocimiento todavia es escaso. En el tercer objetivo
especifico sobre educacion sexual integral, se obtuvo como resultado que, de 76.1% alumnos,
bajo a 53.1% obteniendo conocimiento bajo, en cuanto al conocimiento medio de 21.2% alumnos,
subid a 38.1% y de solo 2.7% alumnos con cocimientos altos, este subio a 8.8%, por otro lado,
Borja et al., (2022), encontraron un aumento al 48,4% en el conocimiento medio y una notable
reduccion de los niveles bajos tras aplicar estrategias educomunicacionales parecidas en objetivos
al mio (13), y, Rodriguez et al., (2022) reportan avances que superan el 95% en los conocimientos
de salud reproductivas después de una intervencion educativa lo que manifiesta en mi
desplazamiento eficaz hacia areas de nivel medio y alto (14); por el cual este objetivo se noto el
cambio positivo y el fortalecimiento del conocimiento intermedio. En cuanto al ultimo objetivo
especifico sobre derechos sexuales y reproductives, aunque no hubo estudios previos, se logrd
que pasaran de 59.3% a 45.1% alumnos con bajo conocimiento, de 31% a 41.6% alumnos con un
nivel medio y de 9.7% a 13.3% alumnos obtuvieron conocimiento alto, por lo tanto, en este

objetivo se encontr6 progresos moderados pero graduales en este campo complejo. Por lo
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expuesto, mi investigacion corrobora con firmeza la eficacia de la intervencion preventiva en
salud reproductiva en todos los objetivos propuestos, en concordancia con la evidencia
internacional y nacional; no obstante, resalta como restriccion la ausencia de seguimiento
longitudinal y de evaluacion de comportamientos reales, elementos que sugiero investigar en

futuros estudios.
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V. CONCLUSIONES

La accion preventiva de esta investigacion llevada a cabo resulté eficaz al incrementar
notablemente el entendimiento sobre salud sexual reproductiva de los alumnos. Estos
resultados reflejan un impacto positivo y medible de la intervencion aplicada al tener un p
valor inferior a 0.05, siendo este un resultado significativo sobre la intervencion educativa en
los estudiantes de la institucioén educativa de Pueblo nuevo, Ica, Pert, 2025.

. Se concluye que estos resultados reflejan una asociacion significativa de la intervencion
aplicada al tener un p valor de 0.011, lo que significa que es menor que 0.05 del nivel de
significancia sobre el conocimiento de los métodos anticonceptivos en los estudiantes de la
institucion educativa de Pueblo nuevo, Ica, Peru, 2025.

. Se concluye que no hubo una asociacidn significativa a nivel estadistico por tener un p valor
de 0.52, lo que demuestra que es mayor que 0.05 del nivel de significancia sobre el
conocimiento de las infecciones de transmision sexual en los estudiantes de la institucion
educativa de Pueblo nuevo, Ica, Peru, 2025.

. Se concluye que la intervencion es altamente efectiva. Si existe asociacion significativa en la
intervencion preventiva sobre Educacion sexual integral obteniendo resultados que reflejan un
impacto positivo y medible de la intervencion aplicada al tener un p valor inferior a 0.05,
siendo este resultado significativo sobre la intervencion educativa en los estudiantes de la
institucion educativa de Pueblo nuevo, Ica, Pert, 2025.

. Se concluye que no hubo una asociacion significativa en la intervencion preventiva sobre la
dimension de derechos sexuales y reproductivos, obteniendo como resultado no significativo
a nivel estadistico por tener un p valor de 0.170, lo que demuestra que es mayor que 0.05 del
nivel de significancia sobre el conocimiento en los estudiantes de la institucion educativa de

Pueblo nuevo, Ica, Pera, 2025.

38



VI RECOMENDACIONES

Poner en marcha programas de educacion continua, se aconseja a las autoridades
educativas y sanitarias, establecer sesiones preventivas regulares sobre salud
reproductiva, dado que su eficacia se evidencid en este estudio, especialmente en
adolescente con niveles de conocimientos inicial bajo. De igual forma potencias
contenidos de reflexion, ya que es crucial fortalecer tacticas educativas que traten de
forma critica y participativa los derechos sexuales y reproductivos, dado que esta
dimension evidencio un avance reducido, el enfoque debe abarcar situaciones reales,
discusiones y recursos multimedia para fomentar una compresion mas detallada.
Incorporar en los centros educativos a los profesionales especializados en salud sexual y
reproductiva es indispensable en los colegios un profesional Obstetra para asi disminuir
los embarazos adolescentes, ITS y que los jovenes se empoderen de conocimiento y lo
apliquen en su vida diaria.

Se recomienda incentivar monitoreo y valoracion a largo plazo, en consecuencia, se
aconseja llevar a cabo revisiones tras las intervenciones para medir la retencion del
conocimiento y su uso en la vida diaria, lo que facilitar4 la evaluacion del efecto duradero
del aprendizaje en la toma de decisiones saludables.

Se recomienda coordinar con las instituciones educativas, para desarrollar talleres,
campafias y acciones educativas comunitarias que refuercen los conocimientos
adquiridos y promuevan el acceso a servicios de salud amigables para los adolescentes.
Asimismo, coordinar con la municipalidad para que incentive y apoye en los talleres
coordinados y captar la atencion de los adolescentes.

Se recomienda replicar este estudio en diferentes contextos con muestras mas amplias,
evaluando también los cambios en los comportamientos y actitudes a mediano y largo
plazo, para consolidar evidencia a los investigadores sobre la efectividad sostenida de las

intervenciones educativas.
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VIII. ANEXOS

8.1. Operacionalizacion de variables

DEFINICION DEFINICION ESCALA DE
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES | INDICADORES MEDICION
Juegos dinamicos.
Tripticos
informativos.
Exposicion  del
Intervencion Inicio tema.
preventiva es un Método .
conglomerado de Desarrollo participativo. .Sl .I}ubo
. acciones para Numero de 1nterver@on
Intervencion R . i Cierre sesiones 4 preventiva
preventiva disminuir y/o E?Vltal‘ No aplica es 4 No hubo
que ocurra acciones Materla'les. intervencion
que generan Rotafolio .
problemas en un Pre y post test preventiva
entorno.
Segtin la | Para la medicién Meétodos Nivel de
Organizacion de la wvariable | DI. Anticonceptivos conocimiento:
Mundial de la Salud: | independiente se | Conocimientos de | disponibles. Alto: 30-40
“Un estado general | elabora un | los métodos | Eficacia de los | Medio: 21-32
de bienestar fisico, | instrumento que | anticonceptivos métodos Bajo: 0-20
mental y social, yno | consta de 40 anticonceptivos Dimension 1:
de mera ausencia de | preguntas D2. Caracteristicas de | Alto: 9-10
enfermedades o | ordenadas en | Conocimiento de | transmision ITS. Medio: 6-8
dolencia, en todos los | cuatro las infecciones de | Sintomas de las | Bajo: 0-5
aspectos dimensiones, cada | transmision ITS. Dimension 2:
relacionados con el | una consta de 10 | sexual. Prevencion de las | Alto: 9-10
sistema reproductor, | preguntas de 4 ITS. Medio: 6-8
Conocimiento | sus funciones y | alternativas, Biologia de la | Bajo:5-0
sabre  salud | procesos. En | haciendo un total reproduccion. Dimension 3:
reproductiva consecuencia, la | de 40 preguntas | D3. Aspectos Alto: 9-10
salud reproductiva | que se desarrollan | Conocimientos de | emocionales y | Medio: 6-8
entrafia la capacidad | en dos momentos | la educacion | aspectos sociales | Bajo: 0-5
de disfrutar de una | antesy después de | sexual integral. de la ESIL Dimension:
vida sexual | la sesion Beneficios de la | Alto: 9-10
satisfactoria, sin | educativa ESIL Medio: 6-8
riesgos, de procrear y | (PRETEST y Derechos Bajo: 0-5
la  libertad para | POSTEST) D4. relacionados  al
decidir hacerlo o no Conocimiento de | acceso a servicios
hacerlo, en cuanto y los derechos | de salud.
con qué frecuencia” sexuales y | Capacidad de
reproductivos. toma de
decisiones.
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8.2. Matriz de consistencia

Titulo: Efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,

Peru, 2025.
FORMULACION OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema General Objetivo General Hipotesis General VARIABLE I ENFOQUE:
PG: (Cual es la efectividad de | OG: Determinar la efectividad de una | Ha: La intervencién preventiva tiene | Intervencion preventiva Cuantitativo
intervencién  preventiva sobre | intervencién  preventiva  sobre | un efecto significativo en la mejora NIVEL3.
conocimiento de salud | conocimiento de salud reproductiva | del ~conocimiento  sobre salud | YARIABLE II ] Explicativo
reproductiva en estudiantes de | en estudiantes de institucion | reproductiva en estudiantes de | Conocimiento de salud reproductiva. | TIPO: ]
institucién educativa de Pueblo | educativa de Pueblo Nuevo, Ica, | institucion educativa de Pueblo apllca'Elva, prospectiva
DIMENSIONES DISENO:

Nuevo, Ica, Pera, 2025?

Peru, 2025.

Nuevo, Ica, Pera, 2025.

HO. La intervencidon preventiva no
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre salud
reproductiva en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pert, 2025.

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

Hipotesis Especificas

PE1: ;Cual es la efectividad de
intervenciébn  preventiva  sobre
conocimiento de los métodos
anticonceptivos en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pera, 2025?

OEl: Comprobar la efectividad de
una intervencién preventiva sobre
conocimiento de los métodos
anticonceptivos en estudiantes de
instituciéon educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pera, 2025.

Hal: La intervencién preventiva
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre los
métodos anticonceptivos en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

HOI1. La intervencion preventiva no
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre los
métodos anticonceptivos en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

PE2: ;Cual es la efectividad de
intervenciébn  preventiva  sobre
conocimiento de las infecciones de
transmision sexual en estudiantes
de institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Peru, 2025?

OE2: Demostrar la efectividad de una
intervenciébn  preventiva  sobre
conocimiento de las infecciones de
transmision sexual en estudiantes de
institucion  educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pert, 2025.

Ha2: La intervencion preventiva
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre las
infecciones de transmision sexual en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

HO02: La intervencioén preventiva no
tiene un efecto significativo en la

DI1. Conocimientos de los métodos
anticonceptivos.

D2. Conocimiento de las infecciones
de transmision sexual.

D3. Conocimiento de la educacion
sexual integral.

D4. Conocimiento de los derechos
sexuales y reproductivos.

Descriptivo, Transversal correlacional
Cuasi experimental

POBLACION

158 estudiantes de wuna institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica Perq.

MUESTRA
113 estudiantes de una institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera.

MUESTREO
No probabilistico por conveniencia.

TECNICAS ¢ INSTRUMENTOS
Sesion educativa
Cuestionario
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mejora del conocimiento sobre las
infecciones de transmision sexual en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

PE3: ;Cual es la efectividad de
intervencién  preventiva  sobre
conocimiento de la educacion
sexual integral en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Peru, 2025?

OE3: Evaluar la efectividad de una
intervenciébn  preventiva  sobre
conocimiento de la educacion sexual
integral en estudiantes de institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Perqa, 2025.

Ha3: La intervencion preventiva
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre la
educacion  sexual integral en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.

HO3: La intervencion preventiva no
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre la
educacion  sexual integral en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

PE4: ;Cual es la efectividad de

intervenciébn  preventiva  sobre
conocimiento de los derechos
sexuales y reproductivos en
estudiantes de institucioén

educativa de Pueblo Nuevo, Ica,
Perq, 2025?

OE4: Identificar la efectividad de una
intervenciéon  preventiva  sobre
conocimiento de los derechos
sexuales y  reproductivos en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025.

Ha4: La intervencién preventiva
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre los
derechos sexuales y reproductivos en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

HO04: La intervencion preventiva no
tiene un efecto significativo en la
mejora del conocimiento sobre los
derechos sexuales y reproductivos en
estudiantes de institucion educativa
de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.
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8.3. Graficos de resultados
Grafico 1 Caracteristicas sociodemograficas segiin su edad de los estudiantes de una

institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025.

n=113

Porcentaje

EDAD

Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.

Grafico 2 Caracteristicas sociodemograficas segin el sexo de los estudiantes de una
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025.

n=113

Porcentaje

SEXO

Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.
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Grafico 3 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva sobre el conocimiento de salud
reproductiva antes de la sesion educativa en estudiantes de institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, 2025

n=113

BAJD WMEDIO

PRETEST (Agrupada)
Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.

Grafico 4 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva sobre el conocimiento de salud
reproductiva después de la sesion educativa en estudiantes de institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pera, 2025.

n=113
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Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.
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Porcentaje

Grafico 5 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva de métodos anticonceptivos

antes de la sesion educativa en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica,

2025
n=113
s0
40
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26 55%
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o
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D1PRETEST (Agrupada)
Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.

Grafico 6 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva después de la sesion educativa

de métodos anticonceptivos después de la sesion educativa en estudiantes de institucion

educativa de Pueblo Nuevo, Ica, 2025

n=113
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Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.
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Grafico 7 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva antes de la sesion educativa de

infecciones de transmision sexual antes de la sesion educativa en estudiantes de una
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025

n=113

Porcentaje

BAJO MEDIO ALTO
DZ2ZPRETEST (Agrupada)
Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.

Grifico 8 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva después de la sesion educativa

de infecciones de transmision sexual antes de la sesidn educativa en estudiantes de una
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025

n=113

Porcentaje

BAJO MEDIO ALTO
D2POSTEST (Agrupada)

Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.
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Grafico 9 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva antes de la sesion educativa de

educacion sexual integral antes de la sesion educativa en estudiantes de una institucion

educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025
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Fuente: elaboracion propia en SSPS 27.

Grafico 10 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva antes de la sesion educativa
de educacion sexual integral después de la sesion educativa en estudiantes de una institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025
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Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.
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Grafico 11 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva antes de la sesion educativa de
derechos sexuales y reproductivos antes de la sesion educativa en estudiantes de una institucion
educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025.

n=113

Porcentaje

BAJO MEDIO ALTO
DAPRETEST (Agrupada)

Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.

Grafico 12 Grafico de barras sobre la intervencion preventiva antes de la sesion educativa de

derechos sexuales y reproductivos después de la sesion educativa en estudiantes de una institucion

educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025.
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Fuente: Elaboracion propia en SSPS 27.
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Hustracion 13 Grafico de distribucion de datos sobre la efectividad de intervencion preventiva
sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de una institucion educativa de Pueblo
Nuevo, Ica, Pera, 2025.
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8.4. Autorizacion de aplicacion del instrumento

FACULTAD DE OBSTETRICIA

_'." 2,@. ,
o 02 JUN. 2025

204 den,

HRA L Seiior:- F:ancisé; iav:er Perez Ramos

Director de la I.E. Gabino Chacaltana Hernandez de Pueblo Nuevo, Ica

Ica, 02 de Junio del 2025.

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarlo cordialmente y manifestarle que, en mi
condicion de Bachiller en Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga™ de
Ica, vengo desarrollando el trabajo de investigacion tesis denominada: Efectividad de
intervencion preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Perd, 2025; para lograr el titulo profesional
de Licenciada en Obstetricia; con tal motivo solicito a Usted autorizacion para la aplicacion
del instrumento de recoleccion de datos en la Institucion educativa que representa; debiendo
mencionar que se tendra en cuenta las siguientes consideraciones éticas: consentimiento

informado, privacidad y confidencialidad de los datos.
Seguro de contar con su valioso apoyo, ya que conozco su compromiso en el desarrollo del

conocimiento, agradezco la atencion de la presente, asimismo hago propicia la oportunidad

para expresarle los sentimientos de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente,

Brisa Lisset Donayre Ramos
Bachiller en Obstetricia
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s DIRECCION REGIONAL DE EDUCACION DE ICA

? Institucion €ducativa
.o “GABINO CHACALTANA HERNANDEZ”

“Uiie de ba necuperacidn y consolidacidén de ba economia pevwana”

El Lic. FRANCISCO JAVIER PEREZ RAMOS, Director de |a Institucidn Educativa “Babino Chacaltana

Hernéndez" del Distrito de Pueblo Nuevo, Provincia y Departamento de lca, que suscribe:

AUTORIZACION

A la Srta. DONAYRE RAMOS BRISA LISSET con DNI. 73482805, Bachiller en Obstetricia de la
Universidad Nacional San Luis Gonzaga, quien para la elaboracion de su trabajo de investigacidn tesis con el titulo:
Efectividad de intervencitn preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de institucidn educativa de
Pueblo Nuevo, Ica, 2025, y lograr el titulo Profesional de Licenciado en Obstetricia, realizara la aplicacion del instrumento
de recoleccitn de datos que consta en realizar sesiones educativas y cuestionario a los alumnos que cursan el 4to y Sto

grado de nivel secundario, asimismo se compromete coordinar con los docentes para la aplicacin del instrumento.

Se expide la presente autorizacidn a solicitud de la parte interesada para fines que estime conveniente.

Pueblo Nuevo, 03 de Junio de 2025

AV. LUIS CAMINO DIBOS N° 505 - PUEBLO NUEVO iegabinochh@gmail.com
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vt DIRECCION REGIONAL DE EDUCACION DE ICA

? Institucién €ducativa
s “GABINO CHACALTANA HERNANDEZ”

“Uiio de ta idn y conselidacidn de ba econemia pevwana”

v

El Lic. FRANCISCO JAVIER PEREZ RAMOS, Director de la Institucin Educativa “Gabino Chacaltana

Hernandez" del Distrito de Pueblo Nuevo, Provincia y Departamento de Ica, que suscribe:

CONSTANCIA

ge—

Que, la Srta. DONAYRE RAMOS BRISA LISSET, con DNI. 78462805 Bachiller en Dbstetricia de la
Universidad Nacional San Luis Gonzaga, ha ejecutado con éxito fa aplicacion del instrumento de recoleccidn de datos
correspondiente al trabajo de investigacidn tesis con titulo: Efectividad de intervencidn preventiva sobre conocimiento de
salud reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevs, lca, 2025; a los alumnos que cursan el 4to y

Sto grado de nivel secundario.

Se expide la presente constancia a solicitud de la parte interesada para fines que estime conveniente.

Pueblo Nueva, 17 de Junio de 2025

AV. LUIS CAMINO DIBOS N° 505 - PUEBLO NUEVO iegabinochh@gmail.com
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8.5. Instrumento de recoleccion de informacion

AORAL e
3 4 AT
CesiR [

UNIVERSIDAD NACIONAL SAN LUIS GONZAGA
FACULTAD DE OBSTETRICIA
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

4o

ViR,

pr.
&

-!_J_&n!!f“

{3

TITULO: “Efectividad de intervencion preventiva sobre conocimiento de salud

reproductiva en estudiantes de institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pera, 2025.”

CUESTIONARIO SOBRE CONOCIMIENTO DE SALUD REPRODUCTIVA

PRESENTACION:

El presente cuestionario es anonimo y NO es necesario colocar nombres y apellidos.

La informacion es totalmente CONFIDENCIAL y solo se tomara para fines de investigacion.

El cuestionario debe ser respondido en 15 minutos aprox. Marcar con una (X) la alternativa

correcta.

EDAD:

SEXO:

D1. Cuestionario sobre Métodos Anticonceptivos

1. ¢Cual de los siguientes métodos anticonceptivos es un método de barrera?

A) Pildora anticonceptiva

B) Preservativo masculino

C) DIU de cobre

D) Inyeccién anticonceptiva

2. (Cual es la eficacia aproximada de los preservativos masculinos cuando se utilizan
correctamente?

A) 70% - 80%

B) 85% - 98%

C) 60% - 75%

D) 99%

3. (Qué tipo de anticonceptivo es un implante subdérmico?

A) Método de barrera

B) Método hormonal

C) Método natural

D) Esterilizacion

4. ;Cual es la duracién de efectividad de un DIU de cobre?

A) 1 afio
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B) 3 afios

C) 5 afios

D) Hasta 10 afios

5. ¢ Qué método anticonceptivo requiere una inyeccion cada tres meses?

A) Pildora anticonceptiva

B) Preservativo femenino

C) Inyeccion anticonceptiva Trimestral

D) Método de temperatura basal

6. (Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no protege contra infecciones de
transmision sexual (ITS)?

A) Preservativo masculino

B) DIU hormonal

C) Preservativo femenino

D) N.A

7. (Cual es la tasa de eficacia de la ligadura de trompas?

A) 85%

B) 91%

C) 99%

D) 76%

8. (Qué método se basa en el conocimiento del ciclo menstrual para evitar el embarazo?

A) Preservativo

B) Método del ritmo

C) Inyeccion anticonceptiva

D) DIU

9. (Cual es la principal ventaja de los métodos hormonales como las pildoras anticonceptivas?

A) Son permanentes

B) No requieren atencion médica

C) Pueden ser muy efectivos si se usan correctamente

D) Son gratuitos

10. ;Qué se debe hacer para maximizar la eficacia de los preservativos?

A) Usarlos solo a veces

B) Comenzar a usarlos después de la penetracion

C) Colocarlos correctamente antes del contacto sexual

D) Usar dos preservativos al mismo tiempo

D2. Cuestionario sobre Infecciones de Transmision Sexual (ITS)

11. ;Cual es la principal forma de transmision de las infecciones de transmision sexual (ITS)?

A) A través del aire
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B) Contacto sexual sin proteccion

C) Compartiendo alimentos

D) Uso de productos de higiene personal

12. ;Qué ITS puede transmitirse de una madre a su hijo durante el embarazo o el parto?

A) Gripe

B) VIH

C) Resfriado comtin

D) Tuberculosis

13. ¢{Cual de los siguientes sintomas es comun en muchas infecciones de transmision sexual?

A) Fiebre alta

B) Dolor o ardor al orinar

C) Dolor de cabeza intenso

D) Nauseas constantes

14. ;Qué tipo de lesion puede indicar una infeccidon por herpes genital?

A) Erupcion cutanea en el brazo

B) Llagas o ampollas en los genitales

C) Picazdn en el cuero cabelludo

D) Dolor en las articulaciones

15. ;Cuaél de las siguientes ITS se puede prevenir mediante vacunacion?

A) Gonorrea

B) Sifilis

C) Virus del Papiloma Humano (VPH)

D) Clamidia

16. {Qué método es el mas efectivo para prevenir la transmision de ITS durante las relaciones
sexuales?

A) Uso de métodos naturales

B) Uso de preservativos

C) Uso de anticonceptivos orales

D) Abstinencia

17. {Cual de los siguientes sintomas podria ser un signo de sifilis en su etapa inicial?

A) Ulcera indolora en el sitio de infeccion

B) Erupcioén cutanea en todo el cuerpo

C) Dolor de garganta

D) Nauseas y vomitos

18. ;Qué se recomienda hacer para maximizar la prevencion de ITS?

A) Tener multiples parejas sexuales

B) Realizarse pruebas de ITS regularmente
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C) Evitar la comunicacion con las parejas sexuales

D) No utilizar métodos de barrera

19. (Cual de las siguientes ITS no presenta sintomas en muchas personas infectadas?

A) Gonorrea

B) Clamidia

C) Herpes genital

D) VIH

20. ¢Cual es una de las principales consecuencias de no tratar una ITS?

A) Mejora de la salud general

B) Infertilidad

C) Aumento de energia

D) Reduccion del riesgo de otras infecciones

D3. Cuestionario sobre Educacion Sexual Integral

21. ;Qué componente de la ESI abarca el estudio de la anatomia y fisiologia del sistema
reproductivo?

A) Aspectos emocionales

B) Aspectos sociales y culturales

C) Biologia de la reproduccion

D) Aspectos éticos

22. ;Cual de los siguientes temas se relaciona con los aspectos emocionales de la sexualidad en
la ESI?

A) Métodos anticonceptivos

B) Autoestima y autoconocimiento

C) Diversidad sexual

D) Derechos sexuales y reproductivos

23. (Qué aspecto de la ESI examina como las normas y expectativas sociales afectan las
actitudes y comportamientos sexuales?

A) Aspectos bioldgicos

B) Aspectos emocionales

C) Aspectos sociales y culturales

D) Aspectos éticos

24. ;Qué significa las siglas ESI?

A) Estado de Salud Unico

B) Enfermedades Sexuales Infecciosas

C) Educacion Sexual Integral

D) Entidad Sexual Integral
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25. (Qué aspecto de la ESI aborda temas como el consentimiento, el respeto mutuo y la
resolucion pacifica de conflictos en las relaciones?

A) Biologia de la reproduccion

B) Aspectos emocionales y relacionales

C) Aspectos sociales y culturales

D) Aspectos éticos

26. (Cual de los siguientes temas se relaciona con los derechos humanos en la ESI?

A) Ciclo menstrual

B) Igualdad de género

C) Respuesta sexual

D) Masturbacion

27. {Qué beneficio de la ESI se refiere al desarrollo de la capacidad de tomar decisiones
informadas y autobnomas?

A) Mejora de la salud sexual y reproductiva

B) Empoderamiento de las personas y promocion de la agencia

C) Fomento de relaciones saludables

D) Promocion de la igualdad y justicia social

28. ¢ Cual de los siguientes temas se relaciona con la diversidad sexual en la ESI?

A) Métodos anticonceptivos

B) Respuesta sexual

C) Derechos sexuales y reproductivos

D) Todas las anteriores

29. (Qué aspecto de la ESI aborda la prevencion de la violencia sexual?

A) Biologia de la reproduccion

B) Aspectos emocionales y relacionales

C) Aspectos sociales y culturales

D) Aspectos éticos

30. ;Cual de los siguientes beneficios de la ESI se refiere a la promocion de relaciones libres de
violencia?

A) Fomento de relaciones saludables, respetuosas e igualitarias

B) Mejora de la salud sexual y reproductiva

C) Empoderamiento de las personas

D) Promocion de la igualdad y justicia social

D4. Cuestionario sobre Derechos Sexuales y Reproductivos

31. ;Qué derecho implica el acceso a servicios de salud reproductiva de calidad?

A) Derecho a la informacion

B) Derecho a la salud

61



C) Derecho a la autonomia

D) Derecho a la no discriminacién

32. (Cual de los siguientes derechos se relaciona con la capacidad de tomar decisiones sobre si
tener hijos, cuando y cudntos?

A) Derecho a la privacidad

B) Derecho a la autonomia y toma de decisiones

C) Derecho a la informacion

D) Derecho a la no discriminacion

33. (Qué derecho implica que las personas puedan acceder a servicios de salud sin temor a que
su informacion personal sea divulgada?

A) Derecho a la privacidad y confidencialidad

B) Derecho a la informacion

C) Derecho a la salud

D) Derecho a la no discriminacion

34. (Cual de los siguientes es un desafio para acceder a servicios de salud reproductiva?

A) Falta de informacion sobre disponibilidad de servicios

B) Derecho a la autonomia

C) Derecho a la no discriminacion

D) Derecho a la privacidad

35. {Qué derecho implica que todas las personas tengan acceso igualitario a servicios de salud y
educacion sexual?

A) Derecho a la salud

B) Derecho a la informacion

C) Derecho a la no discriminacion

D) Derecho a la autonomia

36. (Cual de los siguientes derechos se relaciona con el acceso a educacion sexual integral?

A) Derecho a la salud

B) Derecho a la informacion

C) Derecho a la autonomia

D) Derecho a la privacidad

37. {Qué derecho empodera a las personas para que ejerzan su autonomia sobre su cuerpo?

A) Derecho a la salud

B) Derecho a la informacion

C) Derecho a la autonomia

D) Derecho a la no discriminacién

38. (Cual de los siguientes es un componente del derecho a la salud?

A) Disponibilidad de métodos anticonceptivos
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B) Derecho a la privacidad

C) Derecho a la no discriminacion

D) Derecho a la autonomia

39. ;Qué derecho se relaciona con la capacidad de rechazar tratamientos o procedimientos
médicos?

A) Derecho a la salud

B) Derecho a la informacion

C) Derecho a la autonomia

D) Derecho a la privacidad

40. ¢ Cual de los siguientes derechos implica que las personas puedan acceder a servicios de
salud sin enfrentar estigmatizacion o discriminacion?

A) Derecho a la salud

B) Derecho a la informacion

C) Derecho a la no discriminacion

D) Derecho a la autonomia
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8.6. Validacion de Instrumentos

¥ 20, R

S UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” & war &

E ? FACULTAD DE OBSTETRICIA i ;
: ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA  ae®

UNIDAD DE INVESTIGACION

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a) teniendo como base los criterios que a continuacion se
presenta, se le solicita dar su opinion sobre el instrumento de recoleccién de datos
que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Efectividad de

intervencién preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Peru, 2025

e Apellidos y nombres del experto: ..PEN A CRASTILLO  CESAR  PUGLSTO

e Grado académico: .. JARGIGTER €8 O Rgre(RiCiA -

e Registro del Colegio profesionail: ......... CbP .242a4

e Cargo donde labora: ................ OBST.... ASISTENCIAL

e Institucién donde labora: HOSPITAL... REGLOMAL,

e Autor del instrumento: ... DONAYRE RANOS R

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segiin su opinién

Y/O
SUGERENCIAS

CRITERIOS Si (1) | NO (0) | OBSERVACIONES

1. El instrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de
investigacion

2. La estructura del instrumento es |
adecuada |

3. Los items del instrumento responden a la }
operacionalizacién de la variable ‘

4. La secuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

6. EL nimero de items es adecuado para su
aplicacion

il bl o

Opinion de Aplicabilidad: No Aplicable ( ). Aplicable K).

Firma del juez experto: -
DNI del juez experto: SO0 AU SR wposst. Lpegty S8
Registro del colegio profesional: Qops &R RES €SP 404 - €17
Registro de especialista: Y0y . gge

AR AUCUSTY
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S UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” & war %
< % & -
3 FACULTAD DE OBSTETRICIA i ! g

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA  es®

UNIDAD DE INVESTIGACION

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a) teniendo como base los criterios que a continuacion se
presenta, se le solicita dar su opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos
que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Efectividad de

intervencion preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Pert, 2025

e Apellidos y nombres del experto: L ODLUBOOR  ZaMRRANG. SANORP
e Grado académico: .. NOG\STER EN ORSTETRACKR ...
e Registro del Colegio profesional: ....CO0P 2 ARG .
e Cargo donde labora: .....0BST..... ﬂ RUSTENCOL s
e Institucién donde labora: ... XA QSPLINL REGIONA. ..o
o Autor del instrumento: ... RN A NRE RAMOR. BRASH. ..

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segtin su opinién

Y/O
SUGERENCIAS

CRITERIOS SI (1) | NO (0) | OBSERVACIONES

1. El instrumento recoge informacion que
permite dar respuesta al problema de
investigacion

2. La estructura del instrumento es
adecuada

3. Los items del instrumento responden a la
operacionalizacién de la variable

4. La secuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

6. EL numero de items es adecuado para su

4>(—>4—§+>'_>F>

aplicacién
Opinién de Aplicabilidad: No Aplicable ( ). Aplicable (X).
lca, O cinrde 1 .. SEBRERO. .. del 2025
HOSH . - :‘-‘
S L.ivine
Firma del juez experto: N

DNI del juez experto: MOB3228 338
Registro del colegio profesional: COP : 2AG60
Registro de especialista: R 1 € 039
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UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” gy %

FACULTAD DE OBSTETRICIA 3

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA e’
UNIDAD DE INVESTIGACION

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a) teniendo como base los criterios que a continuacién se
presenta, se le solicita dar su opinién sobre el instrumento de recoleccion de datos
que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Efectividad de
intervencién preventiva sobre conocimiento de salud reproductiva en estudiantes de
institucion educativa de Pueblo Nuevo, Ica, Perd, 2025

e Apellidos y nombres del experto: /A’f!,/f ....... Al dasada, Satdaosn, fas A
e  Grado académico: .....ceveevecrriinienas ™ .45.?.‘.5..’7..4&...: ......................................................

o Registro del Colegio Profesional: ... ot i Gounrreereessssssssssssss s

e Cargo donde labora: ... & @/i/"“-"ﬂ(f‘( ..............

e Institucion donde labora: .......ccc.covuenne. n/’ﬂ*"j//7r0’f”// ..........

o AULOr del INSHUMENTO: covvvessssersrn, S O 220, (Tt S | Br22 T8

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segtin su opiniéon

‘T CRITERIOS ' SI(1) NO(0) OBSERVACIONES |
‘ ‘ Y/O
| SUGERENCIAS

' 1. El instrumento recoge informacién que |

' permite dar respuesta al problema de
investigacion

2. La estructura del instrumento es
adecuada ‘

3. Los items del instrumento responden a la 1
operacionalizacién de la variable ;

| 4. La secuencia presentada facilita eI§
' desarrollo del instrumento

| 5. Los items son claros y entendibles

| 6. EL numero de items es adecuado para su |

ﬁ\\‘\“\ N L RN

aplicacion |
Opinién de Aplicabilidad: No Aplicable ( ). Aplicable (¥).
Ica, ..0d...... de ../Z@Z252a ... del 2025
Firma del juez experto: e ”é"(/“d(‘é

DNI del juez experto:
Registro del colegio profesional:
Registro de especialista:
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8.7. Base de datos

3 “BD BRISA sav [ConjunteDatosT] - IBM SPSS Statistics Editer de datos - X

Archiva  Editar VWer Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

He e B0 ABE i0EQ

1: Visible: 13 de 13 variables

DIPRET gDIPOST gD2PRET gD2POST gD3PRET gD3POST g D4PRET g D4POST g PRETES gPOSTES & EDAD S , INTERVE
L ) R e R et e R R s EX % NCION var var var
)

1 BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO BAJO BAJO MEDIO 16/M s ] =
2 MEDIO ALTO ALTO ALTO BAJO BAJO ALTO BAJO MEDIO MEDIO 16/M S|
3 BAJO MEDIO BAJO BAJO BAJO BAJO BAJO MEDIO BAJO MEDIO 16/M NO
4 BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO ALTO BAJO MEDIO 16/M S|
5 MEDIO ALTO BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO 17/F S|
6 BAJO MEDIO BAJO BAJO BAJO BAJO BAJO ALTO BAJO MEDIO 16/M S|
7 MEDIO MEDIO MEDIO ALTO BAJO MEDIO BAJO ALTO BAJO ALTO 16/M sl
8 MEDIO ALTO MEDIO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO 16 M S|
9 ALTO ALTO MEDIO MEDIO BAJO BAJO BAJO BAJO MEDIO MEDIO 16/M sl
10 MEDIO MEDIO MEDIO MEDIO BAJO BAJO BAJO MEDIO MEDIO MEDIO 16 F NO
11 MEDIO ALTO MEDIO ALTO BAJO BAJO MEDIO BAJO MEDIO MEDIO 16/F S|
12 MEDIO MEDIO BAJO MEDIO BAJO BAJO MEDIO MEDIO MEDIO MEDIO 16/M S|
13 BAJO MEDIO BAJO BAJO MEDIO MEDIO BAJO MEDIO BAJO MEDIO 16/M S|
14 MEDIO ALTO ALTO ALTO MEDIO MEDIO BAJO MEDIO MEDIO MEDIO 16/F S|
15 MEDIO ALTO ALTO ALTO BAJO BAJO BAJO MEDIO MEDIO MEDIO 16/ F S|
16 BAJO MEDIO BAJO BAJO BAJO ALTO BAJO BAJO BAJO MEDIO 18/M sl
17 MEDIO ALTO ALTO ALTO BAJO ALTO ALTO BAJO MEDIO ALTO 16/M NO
18 MEDIO ALTO ALTO BAJO BAJO ALTO BAJO BAJO MEDIO MEDIO 16 F S|
19 MEDIO MEDIO BAJO BAJO BAJO ALTO BAJO BAJO BAJO MEDIO 16/M NO
20 MEDIO MEDIO BAJO BAJO BAJO BAJO BAJO BAJO BAJO BAJO 16/M S|

2 ALTO ALTO MEDIO MEDIO BAJO BAJO BAJO MEDIO BAJO MEDIO 16/F S| .

< >

Vista de datos Vista de variables
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8.8. Evidencias de aplicacion de instrumento
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