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RESUMEN

Obijetivo: Determinar la influencia de la consejeria de planificacion familiar en la prevencion del
embarazo adolescente de una institucién educativa de Puquio, Ayacucho, Pert, 2025.
Metodologia: el estudio fue de tipo de investigacion béasica, prospectiva, transversal, de nivel
descriptivo y de disefio pre experimental, la muestra estuvo conformada por 92 estudiantes del 5
afio de educacién secundaria, matriculados en una instituciéon publica de la ciudad de Puquio
durante el afio 2025.

Resultados: En las caracteristicas sociodemogréaficas, las edades fueron en un 75% de 16 afios, el
sexo fue femenino 64.4%, la religion fue catdlica 72.9% y el 97.9% viven con sus padres. En
cuanto al conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del embarazo antes de la
consejeria en adolescentes fue de nivel medio en su gran mayoria (63.5%) y el conocimiento
después de la consejeria en adolescentes fue de nivel alto (95.8%).

Conclusion: La consejeria de planificacion familiar influye de manera significativa en la
prevencidn del embarazo adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho,
Peru, 2025.

Palabra claves: Conocimiento, embarazo, consejeria, adolescente
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ABSTRACT

Objective: To determine the influence of family planning counseling on adolescent pregnancy

prevention at an educational institution in Puquio, Ayacucho, Peru, 2025.

Methodology: The study was a basic, prospective, cross-sectional, descriptive, and pre-
experimental research study. The sample consisted of 92 fifth-year secondary school students

enrolled in a public institution in the city of Puquio during 2025.

Results: Regarding sociodemographic characteristics, 75% were 16 years old, 64.4% were
female, 72.9% were Catholic, and 97.9% lived with their parents. Regarding knowledge about
family planning and pregnancy prevention before adolescent counseling, the majority was

moderate (63.5%), and knowledge after adolescent counseling was high (95.8%).

Conclusion: Family planning counseling significantly influences the prevention of adolescent

pregnancy at an educational institution in Puquio, Ayacucho, Peru, 2025.

Keywords: Knowledge, pregnhancy, counseling, adolescent
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INTRODUCCION

Hoy en dia los adolescentes se han convertido en una parte de la poblacién muy susceptible
al inicio precoz de las relaciones sexuales, siendo la edad de inicio cada vez mas temprana
y conllevandolos a embarazos no deseados, abortos e infecciones de trasmision sexual entre
ellas el VIH/SIDA (1).

La Organizacion mundial de la Salud (OMS) (2), conceptualiza a la adolescencia como
aquel periodo de vida que se encuentra entre la nifiez y la adultez, comprendido entre los
10 a 19 afios; aunque para el ministerio de salud (MINSA) (3), este periodo fluctué entre
los 12 a 17 afios. Durante este periodo se suelen presentar en el adolescente una serie de
cambios que van desde lo fisico hasta los cambios sexuales, por lo que resulta necesario
que los adolescentes cuenten con una buena informacion para que puedan tomar decisiones
consientes (4).

Aproximadamente en el mundo existen 1200 millones de adolescentes, ubicandose como
la cifra mas alta en la historia del mundo, mientras que en Latinoamérica el 21% de su
poblacién son adolescentes (5).

Durante la etapa de la adolescencia se ha presentado como principal problema el inicio
precoz de las relaciones sexuales, ya que esto suele traer consigo la presencia de embarazos
no deseados e infecciones de trasmision sexual (6). La OMS refiere que la tasa de
nacimientos en nifias de 10 — 14 afios se ha incrementado en 1,5 por cada 1000 adolescentes,
asi mismo refiere que América Latina es uno de los continentes que presenta la tasa méas
elevada de embarazo adolescente seguido de Africa subsahariana (7).

Dentro de los paises con mas partos adolescentes se encuentran Bangladesh, Brasil,
Republica del Congo, Etiopia, Nigeria, e India; encontrandose estos paises en vias de
desarrollo (8). En los EE UU, la tasa de natalidad adolescente continua siendo muy elevada
a diferencia de otros paises desarrollados, como Canada y el Reino Unido (9).

Anivel de América Latina y el Caribe, durante los Ultimos afios se ha evidenciado una
reduccion de la natalidad en los adolescentes de un 66% a 61%; aunque esta cifra pareciera
muy baja, por solo haber reducido un 5%, la verdad es que se ha logrado un gran avance;
aunque algunos paises aun continten con tasas de embarazo muy elevadas (10).

En el Pery, la tasa de natalidad en la adolescencia abarca de un 53 a 75 nacimientos por
cada 1000 adolescentes, es decir cada 8 minutos una adolescente tiene un parto en el pais;
siendo las zonas rurales donde se registra la mayor tasa de embarazo adolescente con 22.7%
a diferencia de las zonas urbanas con 10,1% (11).

Segun la Direccién de Redes integradas de Salud (DIRIS), en Lima, durante el afio 2021,

solo en el distrito de San Martin de Porres se atendieron 181 partos de adolescentes (12).



Este problema se ve enmarcado por la ausencia de informacion que manejan acerca de los
métodos de planificacién familiar, los cuales pueden ser de mucha ayuda para proteger su
salud sexual y reproductiva y que solo se lograra la reduccion de las altas tasa de embarazo
cuando los adolescentes mantengan una buena orientacion a través de la consejeria de
planificacion familiar, por ello es indispensable que se trabaje en los centros educativos
con la poblacion adolescente, pues es la Unica manera que ellos puedan vivir un sexualidad
plena y segura, sin riesgo de un embarazo no deseado (13).

Un estudio realizado en Lima, muestra que la consejeria y la provision de anticonceptivos
gratuitos, puede influir en la reduccion de tasas de embarazo, a pesar de ello la poblacion
adolescente aun sigue poniendo en riesgo su salud al no querer usar un método
anticonceptivo, demostrando asi lo importante de trabajar en la consejeria para la
prevencion del embarazo adolescente (14).

Otro estudio realizado en Ica, acerca del conocimiento de los adolescentes sobre MAC,
mostré que solo el 54.7% conoce los métodos de forma regular, ocasionado que estos
métodos sean empleados de una forma equivocada (15).

Antecedentes de la Investigacion:

Antecedentes Internacionales

Hernandez M. (2022) en México, se realiz6 un estudio cuyo objetivo fue concientizar a
través de la consejeria en métodos anticonceptivos para desarrollar una adecuada
planificacion familiar de los adolescentes de 15 a 19 afios que acuden al CST-III Dr.
Manuel Marquez Escobedo y a la institucion educativa CETIS 10 y puedan evitar un
embarazo no deseado. Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo, disefio descriptivo,
de corte transversal, la poblacion fueron 140 adolescentes de 15 a 19 afios. Resultados: el
71% son mujeres y 29% varones, 64% ya ha iniciado su vida sexual, antes de brindarle la
consejeria el 28% tuvo una calificacion de 5 puntos y 4 puntos, 16% tuvo una puntuacién
de 6 puntos, el 1% tuvo una calificacion de 9 puntos, luego de impartir la consejeria se
hallé que el 36% de adolescentes tuvieron puntuacion de 8 puntos, 40% entre 7 y 9 puntos,
9% 10 puntos. Conclusion: La consejeria en planificacion familiar resulta ser beneficiosa
en la prevencion del embarazo no deseado (16).

Bastidas D, et al (2021), plantearon como objetivo: disefiar e implementar un taller de
capacitacion para adolescentes del 3er. Grado de secundaria de la escuela sor Juana Inés
sobre las causas y consecuencias del embarazo a temprana edad. Metodologia: el estudio
fue descriptivo, prospectivo y conto con un disefio no experimental, la poblacién de estudio
fueron 58 adolescentes del 3er. Grado y los resultados mostraron que el 56% de estudiantes
no posee informacion sobre los métodos anticonceptivos. En conclusion, los adolescentes

deben tener informacidn confiable sobre los métodos anticonceptivos (17).
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Rodriguez E. (2021) En Cuba se realiz6 un estudio cuyo objetivo fue evaluar el impacto
de una intervencion educativa sobre planificacion familiar en adolescentes del policlinico
San Andrés. Metodologia: El estudio fue cuasiexperimental de intervencion comunitaria,
la poblacién de estudio fueron 48 adolescentes. Resultados: El 37.5% de los estudiantes
tienen entre 13 a 15 afios, 52% mujeres, 48% tienen nivel educativo primaria; en cuanto al
conocimiento sobre planificacion familiar antes de la intervencion fue inadecuada en 92%
y luego de la intervencion fue adecuada 89%, con respecto a las ventajas de los
anticonceptivos antes de la intervencion fue inadecuada en el 58% y luego de la
intervencién adecuada en 95%; en cuanto a las desventajas antes de la intervencidn se hallo
fue inadecuada en el 95% y luego de la intervencién adecuado en el 97%, de los que tenian
una vida sexual activa antes de la intervencion el 33% tenia conocimientos adecuados y
luego de intervencion el 98% mostré un conocimiento adecuado. En conclusion, se ve la
necesidad de seguir aplicando la consejeria y las sesiones educativas para incrementar el
conocimiento de los adolescentes con respecto a los métodos anticonceptivos (18).
Lazcano O, et al, (2020) en México, se desarrollé un estudio cuyo objetivo fue evaluar el
conocimiento que presentan los adolescentes acerca de los métodos anticonceptivos.
Metodologia: Estudio cuasi- experimental, longitudinal, descriptivo, la poblacion fueron
90 adolescentes. Resultados: Los adolescentes tenian en promedio 14 afios, se encentraban
cursando la secundaria, el 52% fueron varones y 48% fueron mujeres. Con respecto al
conocimiento durante el pretest se hall6 un conocimiento inadecuado en el 85% Yy luego
del pretest se hallé un conocimiento adecuado en el 97%. En conclusion, el pretest ayuda
a incrementar los conocimientos en los adolescentes acerca de los métodos de planificacion
familiar (19).

Sefian H, et al, ((2020) llevaron a cabo una investigacién con el objetivo de evaluar la
efectividad de intervencion educativa sobre salud sexual y reproductiva en la adolescencia.
Metodologia: Estudio cuasi experimental, de tipo longitudinal, la poblacién fueron 28
adolescentes. Resultados: EI conocimiento que poseen los adolescentes sobre salud sexual
y reproductiva fue bueno en el 54% luego de la intervencion este conocimiento se elevo en
el 82%. Conclusiones: La intervencion fue de gran aporte para elevar el conocimiento de
los adolescentes en salud sexual y reproductiva (20).

Antecedentes Nacionales

Vélez M, Aliaga A. (2023) en la investigacion realizada en Lima, cuyo objetivo fue
determinar la eficacia del programa de intervencion educativa Fortaleza, en el
conocimiento de la prevencién del embarazo en adolescentes en un hospital publico de
Lima. Metodologia, el estudio fue experimental, la muestra de estudio fueron 30 madres
adolescentes de un hospital pabico de Lima, resultando que en el pretest la puntuacion

promedio fue de 10.87 y en postest fue de 15,900 teniendo como diferencia una puntuacion
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de 5,033; lo que demuestra que la intervencion educativa fue eficaz. Concluyendo que es
importante que se les brinde a los adolescentes toda la informacion sobre métodos
anticonceptivos, empleando diversas técnicas ya que se ve el incremento de la informacion
(22).

Vélez K, en Tarapoto (2021), se desarroll6 un estudio cuyo objetivo fue determinar la
efectividad del programa de planificacion familiar en el conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes de la institucion educativa Tarapoto. La metodologia
empleada fue de tipo pre — experimental, prospectivo y longitudinal. La poblacion de
estudio fueron 105 adolescentes, de 5° afilo de secundaria. Resultados: El 48% de los
estudiantes tenia 16 afios, 51% eran varones, 52% pertenecen a otras religiones, 80% solo
estudia. En cuanto al conocimiento antes del programa el 60% tuvo un conocimiento
deficiente sobre métodos anticonceptivos, 24% tuvo un conocimiento regular y 15% un
conocimiento alto; luego de la intervencion educativa el nivel de conocimiento se
incrementd a bueno en el 50% regular en el 47% vy deficiente en el 4%. En conclusion; la
intervencion educativa resulta ser una herramienta Gtil para el incremento del conocimiento
de los adolescentes sobre los métodos de planificacion familiar (22).

Casas L. (2021), en Lima realiz6 un estudio cuyo objetivo fue determinar la efectividad de
un taller sobre la prevencion del embarazo en adolescentes de 5to de secundaria de una
Institucién Pablica. La metodologia del estudio fue de tipo prospectivo, longitudinal y
disefio cuasi experimental, la muestra de estudio fueron 50 estudiantes. Los resultados
mostraron que el 69% tenia 16 afios, 67% eran mujeres, 38% pertenecian a otras religiones
diferentes a la catolica. En cuanto al conocimiento antes de la intervencion el 100% tenian
un conocimiento medio sobre métodos de planificacion familiar, luego de la intervencién
el conocimiento se elevd a bueno en el 98% de los estudiantes. En conclusion, el taller
sobre prevencion de embarazo result6 ser positivo para el incremento del conocimiento en
los adolescentes (23).

Espinoza T. en Lima (2020), planteo en su objetivo determinar la influencia de la
consejeria de planificacion familiar en la prevencion del embarazo en adolescentes del
Centro de Salud Tupac Amaru, Lima. La metodologia del estudio fue de tipo analitico,
disefio transversal, la poblacion fueron 104 adolescentes; que recibieron consejeria sobre
planificacion familiar. Resultados: EI 84% refirié adecuada a la consejeria, y que influyo
en el 81% en la prevencion del embarazo. A través de la prueba Chi cuadrado, se establecid
que si se relacionan (p=0,007). En conclusion: La consejeria sobre planificacion familiar
tiene una gran influencia sobre la prevencion del embarazo adolescente (24).

Ochoa Y. en Huacho (2020) realiz6 un estudio cuyo objetivo fue comprobar el efecto de
un programa de consejeria sobre sexualidad en la prevencion del embarazo en adolescentes

de la Institucién Educativa Pedro Portillo Silva de Huaura. La metodologia del estudio tuvo
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un enfoque cuantitativo, de tipo longitudinal y disefio cuasi — experimental; la poblacion
de estudio fueron 95 adolescentes. Los resultados mostraron que antes del programa
educativo el 63% tenia un conocimiento medio, 37% un conocimiento bajo y nadie tuvo
un conocimiento alto; en cuanto a la actitud el 81% mostro una actitud indiferente con
respecto al uso de los métodos de planificacién familiar y el 19% una actitud negativa;
luego de la consejeria se evidencié un conocimiento medio en el 83% y alto en el 17%, asi
mismo la actitud fue positiva en el 62% e indiferente en 38%. En conclusién: los programas
de consejeria promueven el cambio en los adolescentes, acerca de los métodos
anticonceptivos (25).

Sandoval L, et al, (2020), en Lima, en el estudio se propuso, como objetivo evaluar la
eficacia de una intervencidn educativa sobre prevencion del embarazo en adolescentes de
la Institucion CAR Sagrado Corazdn de Jesus — INABIF, Los Olivos. La metodologia de
estudio fue de tipo longitudinal y disefio cuasiexperimental; la poblacion fueron 30
estudiantes. Los resultados mostraron que el nivel de conocimiento antes del pretest fue
medio, mejorando este conocimiento en post test a alto; en cuanto a las actitudes se hall6
una actitud neutra en el pretest y una actitud positiva en el post test. Conclusion: La
intervencién educativa ha demostrado ser efectiva en la prevencion del embarazo
adolescente (26).

Bolivar M. (2020), en Huancayo se realizé un estudio con el objetivo de indagar sobre la
mejora de conocimientos después de una intervencion educativa, respecto a métodos
anticonceptivos en adolescentes. La metodologia de estudio fue de tipo longitudinal,
prospectivo y disefio pre- experimental. La muestra de estudio fueron 73 estudiantes.
Resultados: Antes del pretest los conocimientos que tenian el 100 de los adolescentes sobre
los métodos anticonceptivos fueron regular, luego de la intervencion educativa el nivel de
conocimiento fue bueno en el 100% de los estudiantes. En conclusion, las intervenciones
educativas que se realizan en los estudiantes resultan tener gran valor puesto que ayudan a
incrementar el conocimiento de los adolescentes sobre los métodos de planificacion
familiar (27).

Antecedentes Locales

Luego de una intensa busqueda en diferentes paginas de internet, como scielo, Pubmed,
lilacs y Alicia concytec acerca de temas de investigacion que estuvieran relacionados con
el estudio, no se logrd hallar ninguno que guardara relacion.

Formulacion del problema.
a) Problema General:

¢Como influye la consejeria de planificacion familiar en la prevencion del embarazo

adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Pert, 2025?

13



b) Problemas Especificos:
PE1. ;Cuél es el conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencién del
embarazo antes de la consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio,
Ayacucho, Per0, 2025?
PE2. ;Cuél es el conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencién del
embarazo después de la consejeria en adolescentes de una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Pert, 2025?
PE3. ;Cuales son las caracteristicas sociodemogréaficas de los adolescentes de una

institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Per(, 2025?

Justificacion e importancia de la investigacion.

A nivel tedrico el estudio se justicia puesto que la consejeria se sustenta en enfoques
educativos y comunicacionales que promueven la adquisicién de conocimientos, el
fortalecimiento de habilidades personales y la toma de decisiones informadas. A través de
un diélogo orientado, confidencial y basado en evidencia, el profesional de salud facilita
gue el adolescente identifique sus necesidades, valore sus riesgos y elija métodos
anticonceptivos seguros y adecuados a su contexto. Asimismo, la consejeria fomenta el
desarrollo de competencias como la autoeficacia, la responsabilidad afectiva y la capacidad
para negociar précticas sexuales seguras, elementos ampliamente sefialados por modelos

psicosociales de prevencién.

En este sentido, estudiar la consejeria como herramienta preventiva resulta pertinente, ya
gue permite identificar su impacto, sus limitaciones y las condiciones que favorecen su
eficacia dentro de los servicios de salud. De esta manera, se generan insumos relevantes
para el disefio de intervenciones mas oportunas, integrales y culturalmente pertinentes

orientadas a disminuir la problematica del embarazo en la adolescencia.

En el ambito préactico, la consejeria de planificacion familiar representa una intervencién
de alta relevancia para reducir los embarazos no planificados en adolescentes,
especialmente en contextos donde persisten brechas de acceso a informacion y servicios de
salud sexual. Su aplicacion permite brindar orientaciones claras y personalizadas sobre el
uso adecuado de métodos anticonceptivos, identificar factores de riesgo individuales y
promover comportamientos preventivos que respondan a las necesidades reales de los

jovenes.

En consecuencia, la investigacion aportard evidencia 0til para fortalecer la préctica
profesional y para apoyar a las instituciones de salud en la toma de decisiones orientadas a
reducir la incidencia del embarazo adolescente mediante intervenciones basadas en la

consejeria efectiva
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a) Importancia

La investigacion resulta ser importante, puesto que la adolescencia es una etapa de
diversos cambios, en donde el adolescente comienza a experimentar cosas nuevas, entre
ellas su sexualidad y no asume el riesgo que tiene sus acciones, es por ello que resulta
importante que al adolescente se le nutra de conocimiento acerca de todo lo relacionado
sobre su sexualidad y las consecuencias que tiene el no llevar una vida sexual
responsable.

El conocimiento que ellos puedan tener serd de gran utilidad, pues los ayudara a tomar
decisiones acertadas para prevenir un embarazo no deseado a su corta edad y poder

cumplir con sus metas trazadas.

b) Aportes

El estudio brinda informacién acerca de que tan importantes es la consejeria de
planificacion familiar para la prevencion del embarazo en las adolescentes. Puesto que
el incremento de este suceso a tan temprana edad se ha vuelto un problema de salud
publica que debe ser abordado ya que trae consigo problemas como abortos inseguros,
consecuencias sociales, econémicas y de salud por lo que constituyen una poblacion
sumamente vulnerable, no sélo por el hecho de ser adolescentes, sino por el hecho de
no contar con una economia solvente o preparacién académica que le ayude a hacer
frente a las consecuencias que trae consigo un embarazo adolescente.

La informacion que se le brindo en la consejeria tuvo como objetivo que el adolescente
cambie algunas conductas de riesgo a nivel sexual que pueda estar presentando y pueda
lograr el dominio del tema y la autonomia para reconocer lo que debe hacer para
prevenir un embarazo no deseado.

Soluciones:

Los resultados de la investigacion beneficiaron a la poblacion estudiantil adolescente,
puesto que los resultados ayudaron a mostrar la situacion real en la que se encuentran
con respecto al conocimiento sobre los métodos anticonceptivos y ello género que los
profesionales de salud tomen acciones que ayuden a incrementar estos conocimientos a
través de diversas estrategias siendo una de ellas la consejeria de planificacion familiar
para prevenir el embarazo no deseado.

En el estudio se emple6 como instrumento un cuestionario previamente validado, el cual
puede ser utilizado en otra investigacion, asi mismo los resultados del estudio serviran
como base para fundamentar otras investigaciones que se deseen realizar en bien la

poblacién adolescente.

Objetivos.

a) Objetivo General:
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Determinar la influencia de la consejeria de planificacion familiar en la prevencion
del embarazo adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Peru,
2025.
b) Obijetivos Especificos:
OEL1. Identificar el conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del
embarazo antes de la consejeria en adolescentes de una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Per(, 2025.
OE2. Evaluar el conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del
embarazo después de la consejeria en adolescentes de una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Pera, 2025.
OE3. Conocer las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes de una
institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025.
Hipotesis y variables de la investigacion.
Hipatesis
a) Hipdtesis Alterna:
Ha: La consejeria de planificacion familiar influye en la prevencion del embarazo
adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Peru, 2025.
b) Hipotesis Nula:
HO: La consejeria de planificacién familiar no influye en la prevencion del
embarazo adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Peru,
2025.

Variables:
a) Variable Independiente: Consejeria de planificacion familiar

Dimensiones:
Informacién de los Métodos anticonceptivos

b) Variable Dependiente: Prevencion del embarazo
Dimensiones:

Conocimiento sobre los métodos anticonceptivos
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ESTRATEGIA METODOLOGICA.

2.1.

2.2.

2.3.

2.4,

Tipo de investigacién

Investigacién Baésica: Es aquella investigacion que busca desarrollar nuevos
conocimientos sobre un fendmeno en particular.

Prospectivo: Los datos fueron recolectados a partir de la investigacion de hechos
gue estan ocurriendo en el momento indicado.

Transversal: Ya que los datos sobre el conocimiento fueron medidos en 2
momentos con un pretest antes de realizar la consejeria y un postest luego de haber

realizado la consejeria.

Nivel de investigacion
Descriptivo: Puesto que describid los resultados encontrados acerca de las variables

de estudio, tal cual se presenten, cada uno en su momento.

Disefio de investigacion

Investigacion pre- experimental; ya que el investigador administro un estimulo
(consejeria) a un grupo de estudiantes para luego observar los efectos que estos
produjeron en la poblacion.

Esquema:

O: X O

DONDE:

X: variable independiente
O1: Medicion pre- experimental de la variable independiente
0O2: Medicidn post- experimental de la variable independiente

Poblacién y muestra

Poblacion de estudio

La poblacion de estudio estuvo conformada por 120 estudiantes del 5to afio de
educacion secundaria, matriculados en una institucién pablica de la ciudad de Puquio
durante el afio 2025.

Tamafio de la muestra

La muestra estuvo conformada por 92 estudiantes del 5to afio de educacion
secundaria, obtenidos a través de la aplicacion de formula para poblaciones finitas

gue se muestra a continuacion:
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z%pqN
E’(N — 1)+ Z?pq

n= muestra

Z=nivel de confianza

p= probabilidad de éxito
g= probabilidad de fracaso

E= nivel de error

N= poblacion
En donde;
Z=95%; p=51% ; 0g=49% ; E=5% ; N=120

Reemplazando:

B (1.962)(0.51)(0.49)120
~(0.052)(120 — 1) + (1.962)(0.51)(0.49)

n

_0.96001584x120
" =029 + 096001584

11520
©1.25

n

n =92

Muestreo

El tipo de muestreo serd aleatorio simple, puesto que todos los estudiantes tendran
la misma oportunidad de ser elegidos para formar parte del estudio, siempre que
cumplan con los criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de Inclusion

Adolescentes que deseen formar parte del estudio

Adolescentes que firmen el consentimiento informado

Adolescentes gque se encuentren cursando el 5 afio de secundaria

Criterios de Exclusion

Adolescentes que no firmen el asentamiento informado

Adolescentes que no acudan a la institucion el dia de la encuesta

Adolescentes con algin problema para comunicarse
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2.5. Técnicas de recoleccion de datos

2.6.

La técnica que se empled para la recoleccion de datos fue la encuesta y siguiendo

el siguiente procedimiento:

1° Se le solicito los permisos correspondientes al director de la Institucion

Educativa, para poder ingresar a recolectar la informacion de los adolescentes.

2° Se procedio a explicarle a cada uno de los estudiantes de que trata el estudio de
investigacion que se desea realizar y cuél es el beneficio que se obtendra con ello.

3° Se le brindo a cada uno un consentimiento informado donde firmaran si aceptan

ser parte del estudio de investigacion.

4° Se procedié a aplicar un cuestionario a todos los estudiantes acerca de la

planificacion familiar

5° se procedi6 a realizar la consejeria en planificacion familiar en forma individual

a cada uno de los estudiantes.

6° Por ultimo se les aplico el mismo cuestionario luego de haber recibido la

consejeria a cada uno de ellos y se les agradecid por su participacion en el estudio.
Instrumento de recoleccion de datos

El instrumento que se utilizo fue un cuestionario tomado del estudio de Influencia

del conocimiento de los métodos anticonceptivos y su acceso para la prevencion

del embarazo en adolescentes de la Institucién Educativa San Nicolas de Truijillo,
2021, creado por Lopez A. Yzquierdo N. (28). En el afio 2022, compuesto por 2
partes: la primera parte corresponde a los datos sociodemograficos y la segunda
parte corresponde a preguntas que midié el nivel de conocimiento sobre los
métodos de planificacion familiar, el cual contiene 20 preguntas, cada una con
cuatro probables respuestas: para cada respuesta correcta se otorgard 01 punto y
para las respuestas incorrectas 00 puntos, teniendo como puntuaciones finales:
Conocimiento alto: 14 a 20 puntos

Conocimiento medio: 7 a 13 puntos

Conocimiento bajo: 0 a 7 puntos

El instrumento de recoleccién de datos se validé mediante el juicio de expertos,
conformada por tres Obstetras, conocedores del tema. Evaluaran de manera
individual e independiente cada item del cuestionario, asignando una puntuacion

y/o valoracion cualitativa. Posteriormente, el estadistico aplico fue el coeficiente
V de Aiken.

Técnicas de procesamiento, analisis e interpretacion de datos

Los datos fueron procesados a través de una hoja de respuesta para luego ser
vaciados al programa Excel, para realizar las tablas descriptivas y de frecuencia.

Asi mismo se emple6 el programa estadistico de software IBM SPSS Statistic 26
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version, también se empleo la prueba no paramétrica para obtener los resultados y

gue estos sean presentados en tablas y graficos para su respectivo analisis.
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I1l. RESULTADOS
Tabla 1 Edades de los adolescentes de una institucidn educativa de Puquio, Ayacucho,

Perd, 2025.
Frecuencia Porcentaje
16 afios 72 75.0
17 afios 24 25.0
Total 96 100.0

En la tabla tenemos las edades de los estudiantes, de las cuales se observan que el 75% de los
estudiantes pertenecen a las edades de 16 afios y en minima proporcion tenemos a las edades de

17 afios con un 25%

Tabla 2 Sexo de los adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Pert, 2025.

Frecuencia Porcentaje
Masculino 34 35.4
Femenino 62 64.6
Total 96 100.0

En la tabla observamos el sexo de los estudiantes, de las cuales tenemos que el 64.6% de los

estudiantes pertenecen al sexo femenino y el 35.4% son del sexo masculino,
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Tabla 3 Religion de los adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd,
2025.

Frecuencia Porcentaje
Catdlica 70 72.9
evangelista 8 8.3
Mormon 2 2.1
Otro 16 16.7
Total 96 100.0

En latabla tenemos a la region a la que pertenecen los estudiantes, donde se observa que un 72.9%
de los estudiantes pertenecen a la religién catolica, mientras que un 16.7% a otra region, el 8.3%

son evangelistas y un 2.1% mormones.

Tabla 4 Con quien viven los adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho,
Peru, 2025.

Vivencia con los padres Frecuencia Porcentaje
Si 94 97.9
No 2 2.1
Total 96 100.0

En la tabla se observa, la pregunta de ¢con quién viven los estudiantes?, donde el 97.9% de ellos
mencionaron gue viven con sus padres, mientras en minima proporcion con un 2.1% no vivian

con sus padres.
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Tabla 5 Conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del embarazo antes de la

consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025.

Antes Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 6 6.3
Nivel medio 61 63.5
Nivel alto 29 30.2
Total 96 100.0

En la tabla tenemos al conocimiento sobre planificacion familiar antes de la consejeria, fue en su
gran mayoria de nivel medio con un 63.5%, seguido de un 30.2% con un nivel alto y un 6.3%

tuvo un nivel bajo de conocimiento.

Tabla 6 Conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del embarazo después de la

consejeria en adolescentes de una institucién educativa de Puquio, Ayacucho, Per(, 2025.

Frecuencia Porcentaje
Nivel medio 4 4.2
Nivel alto 92 95.8
Total 96 100.0

En la tabla tenemos al conocimiento sobre planificacion familiar posterior a la consejeria, se

observo un cambio ya que el nivel fue alto con 95.8% y solo un 4.2% tenian un nivel medio.
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PRUEBA DE HIPOTESIS
Tabla 7 Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico gl Sig.
Conocimiento antes ,364 96 ,000
Conocimiento después ,540 96 ,000

Fuente: Resultado de spss
HO: Los datos se ajustan a una distribucion normal

H1: Los datos no se ajustan a una distribucién nomal

Al aplicar la prueba o test de Kolmogorov-smirnov para determinar si la consejeria de
planificacion familiar influye en la prevencion del embarazo adolescente, se encontrd que estos
puntajes no se ajustan a una distribucion normal, los valor de significancia p < 0.01 en todos los
casos por lo que se acepta la Hipdtesis alterna (H1); entonces para la verificacion de diferencia
de promedios se utilizé pruebas NO PARAMETRICAS

Descripcion de la Prueba de hipdtesis general

Hipotesis Alterna:

Ha: La consejeria de planificacion familiar influye en la prevencion del embarazo adolescente de
una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025.

Hipdtesis Nula:

HO: La consejeria de planificacion familiar no influye en la prevencion del embarazo adolescente
de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025.

Comparacion de promedios de pretest y post test

Promedio de pre-test= 10 puntos promedio en post test= 20
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Estadistico de prueba DE WILKOXON

POSTEST- PRETEST

z

-8,139

Sig. Asintotica (bilateral)

,000

En tabla observamos los promedios de la consejeria de planificacion familiar en los estudiantes,
en los dos momentos evaluados, en el Pretest o ANTES de la consejeria, donde el promedio de
gestantes fue de 10 puntos, en el post- test o DESPUES de la consejeria el promedio obtenido por
las gestantes fue de 20 puntos, es decir el promedio se incrementé del pretest al post-test en 10
puntos; al aplicar la prueba de Wilcoxon se encontrd un p=0.0000 < 0.01 , es decir los promedios
presentan una diferencia ALTAMENTE SIGNIFICATIVA, esto amerita que queda comprobado

la consejeria influye, ya que permitid incrementar el conocimiento sobre planificacion familiar en

los estudiantes.

25




DISCUSION

En los resultados generales se pudo determinar que la consejeria de planificacion familiar
influye de manera significativa en la prevencion del embarazo adolescente de una
institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025, estos resultados fueron similares
a muchos estudios, como Hernandez M. en el 2022 en México, donde refiere que la
consejeria en planificacion familiar resulta ser beneficiosa en la prevencion del embarazo
no deseado (16). Al igual que el estudio de Rodriguez E. en Cuba 2021 que menciona
que se ve la necesidad de seguir aplicando la consejeria y las sesiones educativas para
incrementar el conocimiento de los adolescentes con respecto a los métodos
anticonceptivos (18). Asimismo, en el estudio de Lazcano O, et al, en México, 2020,
refiere que el post-test ayuda a incrementar los conocimientos en los adolescentes acerca
de los métodos de planificacion familiar por lo que su intervencion educativa fue eficaz
(19). En el estudio de Sefian H, et al, 2020, menciona que la intervencion educativa fue
de gran aporte para elevar el conocimiento de los adolescentes en salud sexual y
reproductiva (20). En el estudio Vélez M, Aliaga A. realizada en Lima en el 2023,
demuestra que la intervencion educativa fue eficaz, lo cual es importante que se les brinde
a los adolescentes toda la informacion sobre métodos anticonceptivos, empleando
diversas técnicas ya que se ve el incremento de la informacion (21). En el estudio de
Vélez K, en Tarapoto en el 2021, dio a conocer que la intervencion educativa resulta ser
una herramienta atil para el incremento del conocimiento de los adolescentes sobre los
métodos de planificacion familiar (22). En el estudio de Casas L. en Lima en el 2021,
en su taller sobre prevencion de embarazo resultd ser positivo para el incremento del
conocimiento en los adolescentes en la post evaluacién (23). En el estudio de Espinoza
T. en Lima en el 2020, menciona que la consejeria sobre planificacion familiar tiene una
gran influencia sobre la prevencion del embarazo adolescente (24). En el estudio de
Sandoval L, et al, en Lima, en el 2020, en sus resultados hace mencion que la
intervencién educativa ha demostrado ser efectiva en la prevencién del embarazo
adolescente (26). En el estudio de Bolivar M. en Huancayo en el 2020, en sus resultados
las intervenciones educativas que se realizan en los estudiantes resultan tener gran valor
puesto que ayudan a incrementar el conocimiento de los adolescentes sobre los métodos
de planificacion familiar (27).

Segun los resultados encontrados nos damos cuenta que el interés por la sexualidad ha
ido creciendo entre adolescentes. En investigaciones poblacionales, se han tratado
multiples temas relacionados con la salud sexual y reproductiva, incluyendo el embarazo

no deseado y sus peligros, la utilizacién de métodos anticonceptivos y el riesgo de
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contraer enfermedades de transmision sexual. La comprension de la anticoncepcion y la
planificacion familiar, asi como de los embarazos no planeados entre los adolescentes,
fluctia segun aspectos como: nivel cultural, convicciones religiosas, vinculos
emocionales con los padres y, finalmente, la edad de los adolescentes. La maternidad
temprana a menudo provoca que jévenes mujeres abandonen sus estudios y no consigan
trabajos seguros. La comunidad y ciertas familias suelen rechazar a las chicas que quedan
embarazadas fuera del matrimonio por ello que la implementacion de las consejerias los
diversos centros educativos son la gran relevancia, para que asi ocurran cambios en las
actitudes de los estudiantes, para evitar un embrazo no deseado, observandose que estan
consejerias son muy eficaces, por lo que es necesario la participacion de un profesional

obstetra en estas actividades.

El conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del embarazo antes de la
consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Per(, 2025,
fue de nivel medio en su gran mayoria (63.5%), estos resultados fueron similares al
estudio de Hernandez M. en el 2022 en México, en sus resultados antes de brindarle la
consejeria el 28% tuvo una calificacion de 5 puntos y 4 puntos siendo un valor medio(16).
Asimismo, en el estudio de Vélez M, Aliaga A. en su investigacion realizada en Lima en
el 2023, en sus resultados en el pretest la puntuacién promedio fue de 10.87 (21). Enel
estudio de Casas L. en Lima en el 2021, en cuanto al conocimiento antes de la
intervencién el 100% tenian un conocimiento medio sobre métodos de planificacion
familiar (23). En el estudio de Ochoa Y. en Huacho en el 2020, en sus resultados
mostraron que antes del programa educativo el 63% tenia un conocimiento medio sobre
sexualidad en la prevencion del embarazo en adolescentes, (25). En el estudio de
Sandoval L, et al, en Lima, en el 2020, en sus resultados mostraron que el nivel de
conocimiento antes del pretest fue medio en la prevencion del embarazo adolescente (26).
En el estudio de Bolivar M. en Huancayo en el 2020, en sus resultados antes del pretest
los conocimientos que tenian el 100 de los adolescentes sobre los métodos
anticonceptivos fueron regular sobre los métodos de planificacién familiar (27).

En ese marco, podemos notar que existe una falta de informacidén y estrategias
preventivas sobre el embarazo adolescente en este caso sobre planificacién familiar que
es nuestro tema central, lo que puede relacionarse con posturas inadecuadas respecto a su
bienestar. Si bien se tiene en cuenta que la promocion de la salud es clave para que los
adolescentes conozcan los métodos anticonceptivos y comprendan la importancia de
prevenir un embarazo no deseado en su juventud. Ademas, el estado ha implementado

programas de atencion para adolescentes, con el objetivo de asegurar el cumplimiento de

27



sus derechos, proporcionar informacién y orientacion, y asi prevenir riesgos en su salud,
crecimiento y desarrollo en esta fase de su vida, siendo uno de los puntos a tratar en la
malla curricular de aprendizaje de cada estudiante, de nivel secundaria, por lo tanto este
grupo se encuentra en un nivel medio sobre la informacién que tienen acerca de la
planificacion familiar por lo que era necesario implantar una consejeria para mejorar esta

informacion de los estudiantes.

El conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencién del embarazo después de
la consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd,
2025 fue de nivel alto (95.8%), estos resultados fueron similares al estudio de Hernandez
M. en el 2022 en México, en sus resultados luego de impartir la consejeria se hall6 que
el 40% entre 7 y 9 puntos, 9% 10 puntos (16). Asimismo, en el estudio de Rodriguez E.
(Cuba 2021) en sus resultados luego de la intervencion fue adecuada en un 95% con
respecto a los métodos anticonceptivos en los adolescentes (18). En el estudio de
Lazcano O, et al, en México, 2020, en los resultados en el post-test se hall6 un
conocimiento adecuado en el 97% acerca de los métodos de planificacion familiar (19).
En el estudio de Sefian H, et al, 2020, en sus resultados el conocimiento que poseen los
adolescentes sobre salud sexual y reproductiva fue bueno un 82% luego del post test (20).
En el estudio de Casas L. en Lima en el 2021, en sus resultados luego de la intervencion
el conocimiento se elevd a bueno en el 98% de los estudiantes sobre prevencion de
embarazo (23).

Una consejeria es un medio de comunicacion y educacidn dirigido a las personas con el
propasito de facilitar y fomentar transformaciones en su comportamiento para lograr una
calidad de vida saludable en los adolescentes que transitan hacia la adultez. Por lo tanto,
nos posibilita relatar los eventos en tiempo y lugar en el instante en que sucedieron, donde
se pudo identificar y analizar nuestra cuestion a investigar. Igualmente nos facilito
identificar, encontrar, analizar, interconectar resultados y confrontar mediante gréficos
estadisticos y, posteriormente, llevar a cabo la asesoria sobre planificacion familiar y su

influencia en el embarazo adolescente en la Institucién Educativa de Puquio.

Las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes de una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Peru, 2025 fueron que las edades eran del 75% de 16 afios, el sexo
fue femenino 64.4%, la religion fue catolica72.9% y el 97.9% viven con sus padres, estos
resultados fueron similares con el estudio de Hernandez M. en el 2022 en México, donde
refiere que un gran mayoria con un 71% son mujeres (16); al igual que el estudio de
Casas L. en Lima en el 2021, en sus resultados mostraron que el 69% tenia 16 afios,

67% eran mujeres, 42% catdlica (23). A diferencia del estudio de Lazcano O, et al, en
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Mexico, 2020, en sus resultados los adolescentes tenian en promedio 14 afios, se
encentraban cursando la secundaria, el 52% fueron varones (19). En el estudio Vélez K,

en Tarapoto en el 2021, en sus resultados el 51% eran varones y el, 52% pertenecen a

otras religiones (22).
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CONCLUSIONES

Se determiné que existe efectividad en la consejeria de planificacion familiar respecto a
la prevencion del embarazo en los adolescentes de una institucién educativa Puquio,
Ayacucho, con un p<0,05.

El conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencién del embarazo antes de la
consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025,
fue de nivel medio.

El conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencién del embarazo después de
la consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perq,
2025 fue de nivel alto.

Las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes de una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Peru, 2025 fueron que las edades eran del 75% de 16 afios, el sexo

fue femenino 64.4%, la religién fue catdlica 72.9% y el 97.9% viven con sus padres.
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VI.

RECOMENDACIONES

Los obstetras deben seguir reforzando los programas educativos en los colegios con una
constante actualizacién sobre planificacion, asimismo con temas relacionados a la salud
sexual y reproductiva, con la ayuda de plataformas virtuales que fomenten la
participacion del estudiante a querer obtener informacién con una fuente segura.
Continuar con las evaluaciones a los estudiantes en las instituciones educativas
periddicamente, con el fin de monitorizar la informacién que tienen los estudiantes antes
de que se le brinde una informacién y conocer su grado de informacién, para de esta
manera reforzar en los temas donde exista mayor vulnerabilidad.

Enfatizar en aquellos puntos en donde los estudiantes presenten mayores dudas, con la
finalidad de que todo quede claro y los adolescentes puedan prevenir un embarazo
adolescente.

Tomar en cuenta las caracteristicas sociodemograficas mostrada, fomentando la
educacion sexual integral, la comunicacion abierta entre padres e hijos, y el

empoderamiento de los jovenes para que tomen decisiones informadas.
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VIII. ANEXOS

Anexo 1. Matriz de consistencia

La consejeria de planificacion familiar en la prevencion del embarazo adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Pert, 2025

PROBLEMAS

Problema General

¢Como influye la consejeria
de planificacion familiar en la
prevencion del embarazo
adolescente de una institucién
educativa de Puquio,

Ayacucho, Peru, 2025?

OBJETIVOS
Objetivo General

Determinar la influencia de
la consejeria de
planificacion familiar en la
prevencion del embarazo
adolescente de una
institucion  educativa de
Puquio, Ayacucho, Perd,
2025.

PROBLEMAS
ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. ¢Cual es el conocimiento 1. ldentificar el conocimiento

sobre planificacion familiar
en la prevencién del

embarazo antes de

sobre planificacién familiar en la
prevencion del embarazo antes

la de la consejeria en adolescentes

HIPOTESIS
Hipotesis Alterna:

Ha: La

planificacion

consejeria  de
familiar
influye en la prevencion del
embarazo adolescente de
una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Perq,
2025.

Hipdtesis Nula:

HO: La

planificacion familiar no

consejeria  de
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VARIABLES

Consejeria de
Planificacion
familiar

Prevencion del
embarazo

DIMENSIONES

Métodos de
planificacion
familiar

Nivel de
conocimiento
sobre

METODOLOGIA

Tipo:
Bésica
Nivel de estudio:

Descriptivo

Disefio:

Pre - experimental

Poblacion:

120 adolescentes

Muestra:

92 adolescentes




consejeria en adolescentes de
una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Peru,
20257

2. ¢Cudl es el conocimiento
sobre planificacion familiar
en la prevencion  del
embarazo después de la
consejeria en adolescentes de
una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Peru,
20252.

3. ¢Cuales son las
caracteristicas
sociodemograficas de los
adolescentes de una
institucion  educativa  de
Puquio, Ayacucho, Perd,
2025?

de una institucion educativa de

Puquio, Ayacucho, Pera, 2025.

2. Evaluar el conocimiento sobre
planificacion familiar en la
prevencion  del  embarazo
después de la consejeria en
adolescentes de una institucion
educativa de Puquio, Ayacucho,
Perd, 2025.

3. Conocer las caracteristicas
sociodemograficas de  los
adolescentes de una institucion
educativa de Puquio, Ayacucho,
Perd, 2025.

influye en la prevencion del
embarazo adolescente de
una institucion educativa de
Puquio, Ayacucho, Perd,
2025.
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planificacion
familiar

Técnicas e instrumentos
de recoleccion de
informacién:

Cuestionario

Técnicas de analisis
estadistico de datos:

El andlisis se realizara
mediante el andlisis
estadistica SPSS V27.




Anexo 2. Operacionalizacion de variables

DEFINICION z ESCALAS FUENTE
DEFINICION VALOR
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACION DIMENSIONE | INDICADOR DE INSTRUMENT
S ES FINAL MEDICIO oS
AL
N
Métodos de
Informacién que se barrera
Consejeriade | brinda sobre los ) Egresada
e , métodos
Planificacion | métodos de H | de
familiar planificacion familiar ormonates | nformacion Obstetricia
a aquellas personas | La variable se Métodos de métodos sobre los _ Consgjeria de
que lo solicitan, para | mediraatravés | planificacion definitivos | Metodosde | Nominal planificacion
que tomen decisiones | de la consejeria familiar Métod planificacion familiar
voluntarias ctodos familiar
conscientes e tradicionales
informadas acerca de
su vida sexual vy
reproductiva
La variable se Conocimiento
Prevencion | Acciones o métodos | medira con el . antes de la . . Estudiantes
- . . Conocimiento . Cuestionario
del embarazo | que se utilizan con el | cuestionario consejeria Alto de la
. . sobre . . sobre la S
fin de evitar un sobre e . Medio Ordinal e, institucion
. planificacion Conocimiento : planificacion i
embarazo no deseado | conocimiento de . , Bajo . educativa
e familiar después de la familiar
planificacion .
- consejeria
familiar
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Anexo 3. Instrumento de recoleccion de informacion.

INSTRUMENTO
TITULO DE A INVESTIGACION: “La consejeria de planificacion familiar en la prevencion

del embarazo adolescente de una Institucion Educativa De Puquio, Ayacucho, Pert, 2025”.
INSTRUCCIONES: Estimado (a), a continuacion, se mencionan una serie de preguntas que
usted debe responder con suma sinceridad, por favor indique la informacion requerida. Recuerde
que el cuestionario es completamente anénimo.

I. Caracteristicas demogréficas

1. Edad

¢ Cuéntos afios cumplidos tiene usted a la fecha?

2. Sexo

a) Masculino

b) Femenino

3. Religion

a) catdlico

b) Evangélico

¢) Testigos de Jehova

d) mormén

e) Otro

4. Vives con tus padres

a) Si

b) No

1. CONOCIMIENTO SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS:
1. Qué son métodos anticonceptivos

a) Son métodos que previenen los embarazos no deseados.

b) Son métodos que podemos utilizar sin indicacion médica
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¢) Son métodos que podemos utilizar en cualquier momento.

d) Son métodos que protegen de las enfermedades de trasmision sexual.

2. ¢ Cuales de los siguientes métodos anticonceptivos son considerados naturales?
a) Pildoras o pastillas.

b) Preservativo, (condon)

c¢) Método del ritmo. Diafragma

d) Inyecciones anticonceptivas

3. Qué sucede si no usas correctamente un método anticonceptivo

a) Puede haber embarazo.

b) Puede haber contagio de alguna infeccién de transmision sexual

c) Disminuye su efectividad Amigos o amigas que tienen mas experiencia
d) Todas las anteriores

4. Qué método anticonceptivo consiste en no tener relaciones sexuales durante los dias
fértiles.

a) Diafragma

b) Espermicida

¢) T de cobre

d) Método del ritmo

5. Qué método anticonceptivo contiene hormonas.

a) T de cobre

b) Vasectomia

c) Preservativo (condén)

d) Inyectable y pildoras.

6. Cual de los siguientes métodos es el mejor para evitar un embarazo.
a) Preservativo

b) T de cobre

c) Espermicida

d) Vasectomia
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7. Los anticonceptivos orales combinados son...

a) Levonorgestrel

b) Etinilestradiol

c) Estrogenos

d) Estrégenos y progestagenos.

8. ¢ Ademés de protegerte de un embarazo que otro beneficio importante tienen los métodos
anticonceptivos de barrera?

a) Previene las infecciones de transmision sexual

b) Son permanentes

¢) No engordan

d) Tienen larga duracién

9. ¢ Qué método anticonceptivo es el Gnico que nos protege de las infecciones de transmision
sexual?

a) Diafragma

b) Preservativo

¢) Pildora del dia siguiente

d) T de cobre

10. Es importante consultar el uso de los métodos anticonceptivos con...
a) Amigos o0 amigas gue tienen mas experiencia.

b) Algun familiar

¢) Un especialista

d) Nadie, puedo usar uno que lei, vi o escuché por ahi

11. No pertenece a un método anticonceptivo permanente

a) T de cobre

b) Ligadura de trampas

¢) Vasectomia

d) Todas las anteriores

12. El preservativo femenino es un método anticonceptivo de tipo...
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a) Esterilizacion

b) Barrera

¢) Quimico

d) Permanente

13. El método del ritmo es de tipo ...

a) Quimico

b) Esterilizacion

¢) Natural

d) Permanente

14. Los métodos anticonceptivos inyectables son...

a) Un método anticonceptivo permanente

b) Un método anticonceptivo tipo barrera

c) Eficaces contra las infecciones de transmision sexual

d) Un método anticonceptivo hormonal

15. La pastilla del dia siguiente es un método anticonceptivo que...
a) Solo debe usarse luego de tener una relacion sexual sin proteccion anticonceptiva.
b) Se toma todos los dias.

c) Puede utilizarse maximo 10 veces al afio.

d) Se usa semanalmente

16. ¢ Cuando debe empezarse a tomar las pastillas anticonceptivas para ser eficaces?
a) Luego de la menstruacion

b) El primer dia del periodo menstrual

¢) Antes de la menstruacion.

d) El Gltimo dia del periodo menstrual

17. ¢ Cada cuanto tiempo se aplica los inyectables anticonceptivos?
a) Cada mes

b) Cada 2 mes

¢) Cada 3 mes
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d) Hay de aplicacion mensual (cada mes) y trimestral (cada 3 meses)

18. Cuéntas veces puedo usar el mismo condon.

a) Dos veces, solo si se usa con la misma persona

b) Méximo tres veces

¢) Se pueden reusar o usar en otra ocasién

d) Solo una vez

19. ¢ En qué momento se debe tomar la pastilla del dia siguiente o de emergencia?
a) 10 minutos antes de tener relaciones sexuales

b) 1 hora antes de tener relaciones sexuales.

c) Al dia siguiente de haber tenido relaciones sexuales

d) Se debe tomar lo antes posible después del acto sexual (méaximo 72 horas después)
20. Un preservativo es mas seguro cuando.

a) Nos lo ponemos una vez iniciado el acto sexual

b) Nos los ponemos antes de eyacular.

¢) Nos los podemos poner en cualquier momento del acto sexual.

d) Nos lo
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comunicar diche acte a la adminlstraca; conforme al sigulente detalle: Reeter {titular) DANTE FERMIN
CALDERON HUAMANI, {..);

(e, con Resolucion Rectoral N™1587-R-UNICA-2024, de fecha 28 de setiembre de 2024, se nombra
a la Dra. ROSA ELVIRA RUNZ REYES coma Decana de |a Facultad de Obstetricia de |a Universidad Macional
“San Luis Gonzaga®, para el perode comprendido del 30 de setiembre de 2024 al 29 de setiembre de
2028;

Oue, de conformidad a lo establecido en les Incisos 70.2 v 70.3 del artieulo 70° de la Ley
Umniversitarla N*30220, son atribudones del Decano dirigic administrativa y académicamente la Facultad,
a través de los directores de los Departamentos Académicos, de las Escuelas Profesionales y las Unidades
de Pasgrade;

Que, el articule 45 de b Ley Universitaria N*30220 sobre obtencidn de grados y titulos, establece
gque: La obtencidn de grados y titulos se reallza de acuerde a las exigencias académicas que cada
universidad establezca en sus respectivas normas internas. Los requisites minimos son los sigulentes: 45.2
Titule Profesional: requiere del grado de Bachiller y la aprobacidn de una tesis o trabajo de sufidencia
profesional;

Que, el articulo B0* del Estatuto Universitario, aprobade con R. R, N*B60-8-LINICA-2020 de fecha
16/7/3020 y sus modificatorias medlante, R.A. N'924-R-LUINICA-2020 - del 04/8,/2020, R.R. N*1497-R-
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RO, N  Obst.
20/05/2025; Pz

UNICA-2020 — del 097112020, R.R. N*1589-R-UNICA-2020 = del 28/11/2020, R.R. N"158-R-UNICA-2021 -
del 11/2/2021, R.E. N736-R-UNICA-2021 — del 28/4/2021, LA N™2731-R-UNICA-2021 - del 05/10/2021;
sefiala que: "La Universidad cuenta con lineas de inwestigacion bajo las cuales se rigen las diversas
investigaciones conducentss a la obtencion de grado académico y titulo profesional...;

Que, el articulo 28 del Reglamento de Gradas Académicos v Titulos Profesionales de la Universidad,
aprobado con R.R. N°048-R-UNMICA-2021, de fecha 25/1/2021, establece que: La tesis para el titulo
praofesional debe ser inédita y es de propiedad del autor..;

Que, el articulo 29 del Reglamento de Grados Académicos y Titules Profesionales de la Universidad,
establece que: El tema de la tesis a elegirse, es de libre inlclativa del bachiller. La tesis serd elaborada v
sustentada de manera individual por un (1) bachiller;

CQue, el numeral 3 del articulo 32 del Reglamento de Grados Académicos v Titulos Profesionales de
la Universidad sefiala que: “La aprobacion del proyecto deberd ser comunicada por el asesor al comité
de investigacién, sefalando la fecha y hora de su aprobaclén. Esta aprobacién deberd ser formalizada
mediante Resolucidén Decanal en un plazo de setenta y dos {72) horas™;

Cuee, con Resolucidn Decanal N D061-2025-UNICA-F-Obst, de fecha 24/02/2025, se designa a la
Dra. Carmen Luisa Chauca Saavedra, como directora de la Unidad de investigacidn de la Facultad de
Cbstetricia...;

Cue, mediante Constancia de aprobacion de proyecto de tesis, emitida por: Dra. Carmen Rosa Laos
de Ajalcrifia, en calidad de asesor del proyecto de tesis titulado: La consejeria de planificacidn familiar
en la prevencién del embarazo adolescente de una institucidn educativa de Puquio, Ayacucho, Perd,
2025, cuyo autor es el bachiller en Obstetricia MIRYAN ESTEFANI ROMERD DE LA CRUZ, con el resultado
[5%] del sistema antiplagic FAVORABLE, siendo las 14:00 horas del 06 de mayo de 2025, el asesor del
proyecto de tesis lo ha declarado APROBADD v se encuentra expedite para gue continde con el tramite
respectivo;

Cive, con documento de vista, la Unidad de Investigacién solicita aprobacion del proyecto de tesis
titulado: La consejeria de planificacign familiar en la prevencidon del embarazo adolescente de una
institucion educativa de Puquio, Ayacucheo, Perd, 2025, cuyo autor es el bachiller en Obstetricia MIRYAN
ESTEFANI ROMERD DE LA CRLUZ;

Por lo que, estanda al numeral 9 del articulo 32 del Reglamento de Grados Académicos v Titulos
Profesionales de la Universidad, v en uso de las atribeciones conferidas a la Sefiora Decana por la Ley
Universitaria N230220,;

SE RESUELVE:

Articula 1°, Aprobar, el proyecto de tesis titulado: La consejeria de planificacion familiar en la prevencion
del embarazo adolescente de una institucion educativa de Puquio, Ayacuche, Peri, 2025, cuyo autor es
el bachiller en Obstetricia MIRYAN ESTEFANI ROMERD DE LA CRUZ,

Articulo 2°, Reconocer como asesor del proyecto de tesis al docente ordinario Dra. Carmen Rosa Laos de
Ajalcrifia.

Articulo 3°. Notificar la presente Resolucion Decanal al autor del proyecto de tesks, al asesor, Unidad de
Investigacidn v demds dependencias de la Facultad para su conacimisnto y fines pertinentes.

Registrese, comuniguese y archivese.

IJH'#ERE-IIJMII.{:II.'IHJL‘SI.HLUIEE.'EIHHE.I.‘
FACLLTAD DE OBST TRICIA

e
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Anexo 4. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, el bachiller: MIRYAN ESTEFANI ROMERO DE LA CRUZ egresada de la facultad de
obstetricia de la Universidad San Luis Gonzaga y quiero invitar a participar en una investigacion
a su menor hijo, que lleva por titulo: La consejeria de planificacién familiar en la prevencién
del embarazo adolescente de una Institucion Educativa De Puquio, Ayacucho, Pera, 2025.
Esta investigacion busca determinar como la consejera de planificacion puede influir en la
prevencion del embarazo. Para eso necesitamos que nos brindes su autorizacion para que su menor
hijo(a) pueda formar parte del estudio recibiendo consejera de planificacion familiar y
respondiendo un cuestionario antes y después de recibirla.

Esta ayuda que le pedimos es voluntaria, por 1o que, si acepta que su menor hijo participe y luego
quiere dejar de hacerlo también es posible. Toda informacién que nos entregues sera confidencial,
por lo que solo el investigador tendra acceso a sus respuestas.

Entonces ¢Desearia que su menor hijo participe en la investigacién? Si su respuesta es si, debes
marcar con una “X” donde dice si y escribir tu nombre. Si no quieres participar solo basta con

que dejes todo en blanco y devuelvas el consentimiento a la investigadora.

___Si Nombre:

Puquio, ........... e e, del 2025
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ESTUDIANTES

Y 0. declaro que he leido y me han explicado los
objetivos de la investigacion que se realizara en la Institucion Educativa a la cual asisto, y los
beneficios y riesgos si participé del estudio. Me han hecho saber que mi participacion en el estudio

es anénima y voluntaria y que puedo retirar mi consentimiento en cualquier momento.

Fui informado acerca de las encuestas que se utilizaran para esta investigacion y de la consejera
gue se me brindara sobre planificacion familiar, como parte del estudio. Se me informé ademas
gue no realizaran algun tipo de actividad sin antes informarme de dicho asunto con anticipacion,
también que no tendré ningln tipo de sancién o pérdida de beneficio si me retiro de ella y que mi
nombre no aparecera en ningun informe o publicacion de resultados de este estudio, me dieron
ademas los nombres de las personas y los nimeros de teléfono a donde puedo llamar si necesito

mas informacidn, si tengo dudas o si me quiero quejar.

Hago constancia ademas que me dejaron una copia de este documento.

Firma o huella del alumno que participara en la investigacion

Puquio .............. de..ooveninnnni. del 2025
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Anexo 5. Juicio de expertos










Anexo 6. permisos de la institucion educativa
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Anexo 7 base de datos

Q base de datos miriam.sav [ConjuntcDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - = x

Archive  Editar  VWer Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

EE

=5 el QA

& EDAD &b SEXO %RELIGIO %VIVIEND CONOCI CONOCI %NOta_ant& NOta_des & diferencia

Visible: 9 de 9 variables

N A $HMENTO &5 MIENTO_ es pues var var var var var var
ANTES DESPUE..

1 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 19 20 -1,00 ~
2 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 19 20 -1,00

3 16 femenino catolica si Nivel medio Mivel alto 13 19 -6,00

4 16 femenina otro si. Mivel medio Mivel alto 13 19 -6,00

5 16 femenino catolica si Nivel medio Mivel alto 11 19 -8,00

6 16 femenino catolica si Nivel medio Mivel alto 13 20 -7,00

T 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 20 19 1.00

8 16 femenina catolica si Mivel alto Mivel alto 18 19 -1,00

9 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 20 20 00

10 16 femenino Mormon si Nivel medio Mivel alto 13 19 -6,00

M 16 Masculino otro si Mivel alto Mivel alto 19 19 ,00

12 16 Masculino catolica si. Mivel medio Mivel alto 12 20 -8,00

13 16 Masculino otro si Nivel medio Mivel alto 13 18 -5,00

14 17 femenino catolica si Mivel bajo.  Mivel medio [ 13 -6,00

15 1w femenino catolica si Nivel medio Mivel alto 13 19 -6,00

16 17 Masculino otro si. Mivel medio Mivel alto 13 19 -6,00

17 17 Masculino catolica si Mivel alto Mivel alto 20 19 1,00

18 17 Masculino catolica si Mivel alto Mivel alto 19 20 -1,00

19 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 19 19 ,00

20 16 femenina catolica si. Mivel medio Mivel alto " 19 -8,00

21 16/ Masculino catolica si|  Nivel medio Nivel alta 8 19 -11,00 v

< >
Vista de datos Vista de variables
IBM SPSS Statistics Processor esta listo H Unicode: ACTIVADO
F e
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— . r a

Archivo  Editar Ver Datos Transformar  Analizar Graficos  Utilidades  Ampliaciones Ventana  Ayuda

ey BLl A BFE i0d Q

| Visible: 9 de 9 variables
& EDAD SEXO g RELIGIO o VIVIEND  CONOCI  CONOCI o NOta_ant g NOtades & diferencia
He0 g & & ot g Nota

N A @5 MENTO_ &5 MIENTO es pues var var var var var var
ANTES DESPUE..
22 16 femenino catolica si| Nivel medio Mivel alto " 20 -9.00 ~
23 16 femenino  evangelista si|  Mivel medio Mivel alto 12 20 -8,00
24 17| Masculino otro si|  Mivel medio Mivel alto 13 20 -7,00
25 16/  Masculino catolica si|  Mivel medio Mivel alto 12 19 -7,00
26 7 femenino catolica si|  Mivel medio Mivel alto " 20 -9,00
27 16 femenino catolica si|  Nivel medio Mivel alto 13 20 -7,00
28 16 femenino catolica si|  Mivel medio Mivel alto 13 20 -7,00
29 17| Masculino catolica si|  Nivel medio Mivel alto ih 19 -8,00
30 16/  Masculino catolica si|  Mivel medio Mivel alto ] 19 -11,00
31 16/  Masculino otro si| Nivel medio Mivel alto " 20 -9.00
32 17| Masculino catolica si|  Mivel medio Mivel alto " 20 -9,00
33 7 femenino catolica si| Nivel medio Mivel alto " 20 -9.00
34 16 femenino catolica si|  Mivel medio Mivel alto 13 20 -7,00
35 16 femenino catolica si|  Mivel medio Mivel alto " 19 -8,00
36 17| Masculino otro si|  Nivel medio Mivel alto ih 20 -9,00
37 16/  Masculino otro si|  Mivel medio Mivel alto " 20 -9,00
38 16/ Masculino, evangelista si Nivel alto Mivel alto 7 20 -3.00
39 16/  Masculino catolica si|  Mivel medio Mivel alto ihl 18 -7,00
40 16/  Masculino catolica si|  Nivel medio Mivel alto 13 20 -7,00
4 17| Masculino otro no Nivel alto Mivel alto 19 20 -1,00
42 7 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 7 19 -2,00 v
< >
Vista de datos Vista de variables
Recuperar los cuadros de didlogo recientes IBM SPSS Statistics Processor estd listo Unicode: ACTIVADO
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Archivo  Editar Ver Datos Transformar  Analizar Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

He DexRBLEZ0 A B i Q

| Visible: 9 de 9 variables
SEDAD & SEXO g RELIGID g VIVEND _ CONOCI  CONOCI o NOta ant 5 NOta des ¢ diferencia

M A @ MENTO & MIENTO es pues var var var var var var
ANTES DESPUE..
43 16 femenino catolica si. Mivel medio Nivel alto 12 20 -8,00 -~
44 16 Masculing otro si. Mivel medio Mivel alta 13 20 -7.00
45 17 Masculino catolica si|  Mivel medio Nivel alto 10 20 -10,00
46 16 femenino.  evangelista sii Nivel medio Nivel alto 8 20 -12,00
47 16 femenino catolica si. Mivel medio Mivel alto 13 19 -6.00
48 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 17 20 -3,00
49 16 Masculing catolica si Mivel alto Nivel alto 19 20 -1,00
50 17 femenino  evangelista si|  Mivel medio Nivel alto 10 20 -10,00
51 16 Masculing otro si. Mivel medio Mivel alto 13 20 -7.00
52 17 Masculing otro si. Mivel medio Mivel alto 1 19 -8.00
53 17 Masculing catolica si. Mivel medio Mivel alto 13 19 -6.00
54 17 femenino catolica si. Mivel medio Mivel alto " 19 -8.00
B4 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 17 19 -2,00
56 16 femenino catolica si Mivel alto Nivel alto 17 19 -2,00
57 16 Masculing catolica si. Mivel medio Mivel alta 13 20 -7.00
58 16 Masculing catolica si. Mivel medio Mivel alto 12 20 -8.00
59 17 Masculino catolica si|  Mivel medio Nivel alto 9 20 -11.00
60 16 Masculino Maormon si. Mivel medio Mivel alto 13 20 -7.00
61 16 femenino catolica si. Mivel medio Mivel alto 12 20 -8,00
62 16 femenino catolica si. Mivel medio Nivel alto 12 20 -8,00
63 16 femenino catolica si|  Mivel medio Nivel alto 10 20 -10,00 v
< >
Vista de datos Vista de variables
IBM SPSS Statistics Processor estd listo B Unicode:ACTIVADO
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Archivo  Editar  Ver Datos Transformar  Analizar Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

B M e~FhLilk i BE 06 Q
| Visible: 9 de 9 variables

& EDAD SEXO RELIGIC VIVIEND CONOCI COMCCI MNOta ant MNOta des é@diferencia
& & & & NOtE_ant p NOta_

it

N A EHMENTO_ &b MIENTO es pues var var var var var var
ANTES DESPUE..
64 16 femenino catolica si Nivel alto Nivel alto 20 20 ,00 -
65 16 femenina catolica si. Mivel medio Nivel alto 13 20 -7,00
66 17 femenina catolica si Nivel alto Nivel alto 19 20 -1.00
67 16 Masculino catolica si Nivel alto Nivel alto 18 20 -2,00
68 16 femenino catolica sii Mivel medio Nivel alto 13 20 -7.00
69 16 femenino catolica sii Mivel medio Nivel alto 12 20 -8,00
70 16 Masculino catolica si|  Mivel medio Mivel alto 9 20 -11,00
71 16 Masculino catolica si Nivel alto Nivel alto 19 20 -1.00
72 16 Masculino otro sii Mivel medio Nivel alto 13 20 -7.00
73 16 Masculino catolica sii Mivel medio Nivel alto 13 20 -7,00
74 16 femenina catolica no Nivel bajo.  Nivel medio 5 13 -8,00
75 16 femenino catolica sii Mivel medio Nivel alto " 19 -8,00
76 16 Masculino otro si Nivel alto Nivel alto 19 20 -1.00
i 16 Masculino  evangelista si|  Mivel medio Mivel alto 13 20 -7,00
78 17 femeninag catolica sii Mivel medio Nivel alto 13 19 -6,00
79 16 Masculino catolica si Nivel alto Nivel alto 7 20 -3.00
80 16 Masculino catolica si Nivel alto Nivel alto 18 20 -2,00
81 16 femenino catolica si|  Mivel medio Nivel alto 8 20 -12,00
82 16 femenino catolica si|  Mivel medio Mivel alto 8 20 -12,00
83 16 Masculino catolica sii  Mivel medio Nivel alto 13 19 -6,00
84 16 Masculino catolica si Mivel bajo Mivel alto 5 20 -15,00 -
< »

Vista de datos Vista de variables

IBM SPSS Statistics Processor esta listo H Unicode:ACTIVADO
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Archivo  Editar Ver Datos Transformar  Analizar Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

& EDAD &b SEXO %RELIGIO %VIVIEND CONOCI CONOCI %NOta_am. NOta_des ¢ diferencia

Wisible: 9 de 9 variables

N A @-LMENTO_ &5 MIENTO_ es pues var var var var var var
ANTES DESPUE..

79 16 Masculino catolica si Mivel alto Mivel alto 17 20 -3,00 ~
80 16 Masculino catolica si Mivel alto Mivel alto 18 20 -2.00

81 16 femenino catolica si Mivel medio Mivel alto 8 20 -12.00

82 16 femenino catolica si Mivel medio Mivel alto g 20 -12,00

83 16 Masculino catolica si Mivel medio Mivel alto 13 19 -6.00

84 16/ Masculino catolica si Nivel bajo Nivel alto 5 20 -15,00

85 16 Masculino  evangelista si Mivel alto Mivel alto 17 20 -3.00

86 17 Masculino otro si Mivel alto Mivel alto 19 19 .00

87 16 Masculino  evangelista si Mivel alto Mivel alto 19 17 2,00

88 17 femenino catolica si Nivel bajo.  Nivel medio 3 13 -10.,00

89 16/ Masculino catolica si Nivel bajo,  Nivel medio 4 13 -9,00

90 16 Masculing catolica si Mivel medio Mivel alto 8 20 -12.00

91 16 Masculina catolica si Mivel medio Mivel alto ih 20 -9.00

92 16 femenino catolica si Mivel alto Mivel alto 19 20 -1,00

93 16 Masculino catolica si Mivel alto Mivel alto 20 20 .00

94 17 Masculino catolica si Nivel bajo Nivel alto 7 19 -12,00

95 16 femenino  evangelista si Mivel medio Mivel alto 10 20 -10.,00

96 16 femenino otro si Mivel alto Mivel alto 17 19 -2,00

97

98

99 v

< >
Vista de datos Vista de variables
Tmmtimmrme lam miimdenn Ao dlAlama cnmimmba - IDOKA ONOC Ctatbimtbinas Memmmmmar anda lnda -‘ Ilmimmda- ACTIV AN
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Anexo: presentacion de tablas

Figura 1 Edades de los adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Peru,
2025.
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Figura 2 Sexo de los adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Peru, 2025.
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Figura 3 Religion de los adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Peru,
2025.

80.0
72.9
70.0
60.0
50.0
40.0
30.0

20.0 16.7

10.0 8.3

. 2.1
0.0 |

catolica evangelista Mormon otro

Figura 4 Con quien viven los adolescentes de una institucién educativa de Puquio, Ayacucho,
Peru, 2025.
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Figura 5 Conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del embarazo antes de la

consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perl, 2025.
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Figura 6 Conocimiento sobre planificacion familiar en la prevencion del embarazo después de la
consejeria en adolescentes de una institucion educativa de Puquio, Ayacucho, Perd, 2025.
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Anexo. Evidencias fotograficas
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