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RESUMEN  

 

Objetivo: Determinar la influencia de la consejería de planificación familiar en la prevención del 

embarazo adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

Metodología: el estudio fue de tipo de investigación básica, prospectiva, transversal, de nivel 

descriptivo y de diseño pre experimental, la muestra estuvo conformada por 92 estudiantes del 5 

año de educación secundaria, matriculados en una institución pública de la ciudad de Puquio 

durante el año 2025. 

Resultados: En las características sociodemográficas, las edades fueron en un 75% de 16 años, el 

sexo fue femenino 64.4%, la religión fue católica 72.9% y el 97.9% viven con sus padres. En 

cuanto al conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo antes de la 

consejería en adolescentes fue de nivel medio en su gran mayoría (63.5%) y el conocimiento 

después de la consejería en adolescentes fue de nivel alto (95.8%). 

Conclusión: La consejería de planificación familiar influye de manera significativa en la 

prevención del embarazo adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, 

Perú, 2025. 
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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, pregnancy, counseling, adolescent 
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I. INTRODUCCIÓN 

  

Hoy en día los adolescentes se han convertido en una parte de la población muy susceptible 

al inicio precoz de las relaciones sexuales, siendo la edad de inicio cada vez más temprana 

y conllevándolos a embarazos no deseados, abortos e infecciones de trasmisión sexual entre 

ellas el VIH/SIDA (1). 

La Organización mundial de la Salud (OMS) (2), conceptualiza a la adolescencia como 

aquel periodo de vida que se encuentra entre la niñez y la adultez, comprendido entre los 

10 a 19 años; aunque para el ministerio de salud (MINSA) (3), este periodo fluctué entre 

los 12 a 17 años. Durante este periodo se suelen presentar en el adolescente una serie de 

cambios que van desde lo físico hasta los cambios sexuales, por lo que resulta necesario 

que los adolescentes cuenten con una buena información para que puedan tomar decisiones 

consientes (4). 

Aproximadamente en el mundo existen 1200 millones de adolescentes, ubicándose como 

la cifra más alta en la historia del mundo, mientras que en Latinoamérica el 21% de su 

población 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 trasmisión sexual (6). La OMS refiere que la tasa de 

nacimientos en niñas de 10 – 14 años se ha incrementado en 1,5 por cada 1000 adolescentes, 

así mismo refiere que América Latina es uno de los continentes que presenta la tasa más 

elevada de embarazo adolescente seguido de África subsahariana (7). 

Dentro de los países con más partos adolescentes se encuentran Bangladesh, Brasil, 

República del Congo, Etiopía, Nigeria, e India; encontrándose estos países en vías de 

desarrollo (8). En los EE UU, la tasa de natalidad adolescente continua siendo muy elevada  

a diferencia de otros países desarrollados, como Canadá y el Reino Unido (9).  

A nivel  de  América  Latina  y  el  Caribe, durante los últimos años se ha evidenciado una 

reducción 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 países aun continúen con tasas de embarazo muy elevadas (10). 

En el Perú, 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 país; 

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). 

Según la Dirección de Redes integradas de Salud (DIRIS), en Lima, durante el año 2021, 

solo en el distrito de San Martin de Porres se atendieron 181 partos de adolescentes (12).  
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Este problema se ve enmarcado por la ausencia de información que manejan acerca de los 

métodos de planificación familiar, los cuales pueden ser de mucha ayuda para proteger su 

salud sexual y reproductiva y que solo se logrará la reducción de las altas tasa de embarazo 

cuando los adolescentes mantengan una buena orientación a través de la consejería de 

planificación familiar, por ello es indispensable que se trabaje en los centros educativos 

con la población adolescente, pues es la única 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 consejería y la provisión de anticonceptivos 

gratuitos, puede influir en la reducción de tasas de embarazo, a pesar de ello la población 

adolescente aún sigue poniendo en riesgo su salud al no querer usar un método 

anticonceptivo, demostrando así lo importante de trabajar en la consejería para la 

prevención del embarazo adolescente (14).  

Otro estudio realizado en Ica, acerca del conocimiento de los adolescentes sobre MAC, 

mostró 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 Investigación:  

Antecedentes Internacionales 

Hernández M. (2022) en México, se realizó un estudio cuyo objetivo fue concientizar a 

través de la consejería en métodos anticonceptivos para desarrollar una adecuada 

planificación familiar de los adolescentes de 15 a 19 años que acuden al CST-III Dr. 

Manuel Márquez Escobedo y a la institución educativa CETIS 10 y puedan evitar un 

embarazo no deseado. Metodología: Estudio de enfoque cuantitativo, diseño descriptivo, 

de corte transversal, la población fueron 140 adolescentes de 15 a 19 años. Resultados: el 

71% son mujeres y 29% varones, 64% ya ha iniciado su vida sexual, antes de brindarle la 

consejería el 28% tuvo una calificación de 5 puntos y 4 puntos, 16% tuvo una puntuación 

de 6 puntos, el 1% tuvo una calificación de 9 puntos, luego de impartir la consejería se 

halló que el 36% de adolescentes tuvieron puntuación de 8 puntos, 40% entre 7 y 9 puntos, 

9% 10 puntos. Conclusión: La consejería en planificación familiar resulta ser beneficiosa 

en la prevención del embarazo no deseado (16). 

Bastidas D, et al (2021), plantearon como objetivo: diseñar e implementar un taller de 

capacitación para adolescentes del 3er. Grado de secundaria de la escuela sor Juana Inés 

sobre las causas y consecuencias del embarazo a temprana edad. Metodología: el estudio 

fue descriptivo, prospectivo y conto con un diseño no experimental, la población de estudio 

fueron 58 adolescentes del 3er. Grado y los resultados mostraron que el 56% de estudiantes 

no posee información sobre los métodos anticonceptivos. En conclusión, los adolescentes 

deben tener información confiable sobre los métodos anticonceptivos (17). 
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Rodríguez E.  (2021) En Cuba se realizó un estudio cuyo objetivo fue evaluar el impacto 

de una intervención educativa sobre planificación familiar en adolescentes del policlínico 

San Andrés. Metodología: El estudio fue cuasiexperimental de intervención comunitaria, 

la población de estudio fueron 48 adolescentes. Resultados: El 37.5% de los estudiantes 

tienen entre 13 a 15 años, 52% mujeres, 48% tienen nivel educativo primaria; en cuanto al 

conocimiento sobre planificación familiar antes de la intervención fue inadecuada en 92% 

y luego de la intervención fue adecuada 89%, con respecto a las ventajas de los 

anticonceptivos antes de la intervención fue inadecuada en el 58% y luego de la 

intervención adecuada en 95%; en cuanto a las desventajas antes de la intervención se halló 

fue inadecuada en el 95% y luego de la intervención adecuado en el 97%, de los que tenían 

una vida sexual activa antes de la intervención el 33% tenía conocimientos adecuados y 

luego de intervención el 98% mostró un conocimiento adecuado. En conclusión, se ve la 

necesidad de seguir aplicando la consejería 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 desarrolló un estudio cuyo objetivo fue evaluar el 

conocimiento que presentan los adolescentes acerca de los métodos anticonceptivos. 

Metodología: Estudio cuasi- experimental, longitudinal, descriptivo, la población fueron 

90 adolescentes. Resultados: Los adolescentes tenían en promedio 14 años, se encentraban 

cursando la secundaria, el 52% fueron varones y 48% fueron mujeres. Con respecto al 

conocimiento durante el pretest se halló un conocimiento inadecuado en el 85% y luego 

del pretest se halló un conocimiento adecuado en el 97%.  En conclusión, el pretest ayuda 

a incrementar los conocimientos en los adolescentes acerca de los métodos de planificación 

familiar (19). 

Señan H, et al, ((2020) llevaron a cabo una investigación con el objetivo de evaluar la 

efectividad de intervención educativa sobre salud sexual y reproductiva en la adolescencia. 

Metodología: Estudio cuasi experimental, de tipo longitudinal, la población fueron 28 

adolescentes. Resultados: El conocimiento que poseen los adolescentes sobre salud sexual 

y reproductiva fue bueno en el 54% luego de la intervención este conocimiento se elevó  en 

el 82%. Conclusiones: La intervención 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 investigación realizada en Lima, cuyo objetivo fue 

determinar la eficacia del programa de intervención educativa Fortaleza, en el 

conocimiento de la prevención del embarazo en adolescentes en un hospital público de 

Lima. Metodología, el estudio fue experimental, la muestra de estudio fueron 30 madres 

adolescentes de un hospital púbico de Lima, resultando que en el pretest la puntuación 

promedio fue de 10.87 y en postest fue de 15,900 teniendo como diferencia una puntuación 
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de 5,033; lo que demuestra que la intervención educativa fue eficaz.  Concluyendo que es 

importante que se les brinde a los adolescentes toda la información sobre métodos 

anticonceptivos, empleando diversas técnicas ya que se ve el incremento de la información 

(21). 

Vélez K, en Tarapoto (2021), se desarrolló un estudio cuyo objetivo fue determinar la 

efectividad del programa de planificación familiar en el conocimiento y uso de métodos 

anticonceptivos en adolescentes de la institución educativa Tarapoto. La metodología 

empleada fue de tipo pre – experimental, prospectivo y longitudinal. La población de 

estudio fueron 105 adolescentes, de 5° año de secundaria. Resultados: El 48% de los 

estudiantes tenía 16 años, 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 intervención educativa el nivel de conocimiento se 

incrementó a bueno en el 50% regular en el 47% y deficiente en el 4%. En conclusión; la 

intervención educativa resulta ser una herramienta útil para el incremento del conocimiento 

de los adolescentes sobre los métodos de planificación familiar (22). 

Casas L. (2021), en Lima realizó un estudio cuyo objetivo fue determinar la efectividad de 

un taller sobre la prevención del embarazo en adolescentes de 5to de secundaria de una 

Institución Pública. La metodología del estudio fue de tipo prospectivo, longitudinal y 

diseño cuasi experimental, la muestra de estudio fueron 50 estudiantes. Los resultados 

mostraron que el 69% tenía 16 años, 67% eran mujeres, 38% pertenecían a otras religiones 

diferentes a la católica. En cuanto al conocimiento antes de la intervención el 100% tenían 

un conocimiento medio sobre métodos de planificación familiar, luego de la intervención 

el conocimiento se elevó a bueno en el 98% de los estudiantes. En conclusión, el taller 

sobre prevención de embarazo resultó 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 

consejería de planificación familiar en la prevención del embarazo en adolescentes del 

Centro de Salud Túpac Amaru, Lima. La metodología del estudio fue de tipo analítico, 

diseño transversal, la población fueron 104 adolescentes; que recibieron consejería sobre 

planificación familiar. Resultados: El 84% refirió adecuada a la consejería, y que influyo 

en el 81% en la prevención del embarazo. A través de la prueba Chi cuadrado, se estableció 

que si se relacionan (p=0,007). En conclusión: La consejería sobre planificación familiar 

tiene una gran influencia sobre la prevención del embarazo adolescente (24). 

Ochoa Y. en Huacho (2020) realizó un estudio cuyo objetivo fue comprobar el efecto de 

un programa de consejería sobre sexualidad en la prevención del embarazo en adolescentes 

de la Institución Educativa Pedro Portillo Silva de Huaura. La metodología del estudio tuvo 
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un enfoque cuantitativo, de tipo longitudinal y diseño cuasi – experimental; la población 

de estudio fueron 95 adolescentes. Los resultados mostraron que antes del programa 

educativo el 63% tenía un conocimiento medio, 37% un conocimiento bajo y nadie tuvo 

un conocimiento alto; en cuanto a la actitud el 81% mostró una actitud indiferente con 

respecto al uso de los métodos de planificación familiar y el 19% una actitud negativa; 

luego de la consejería se evidenció un conocimiento medio en el 83% y alto en el 17%, así 

mismo la actitud fue positiva en el 62% e indiferente en 38%. En conclusión: los programas 

de consejería 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 intervención educativa sobre prevención del embarazo en adolescentes de 

la Institución CAR Sagrado Corazón de Jesús – INABIF, Los Olivos. La metodología de 

estudio fue de tipo longitudinal y diseño cuasiexperimental; la población 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 halló 

una actitud neutra en el pretest y una actitud positiva en el post test. Conclusión: La 

intervención educativa ha demostrado ser efectiva en la prevención del embarazo 

adolescente (26). 

Bolívar M. (2020), en Huancayo se realizó un estudio con el objetivo de indagar sobre la 

mejora de conocimientos después de una intervención educativa, respecto a métodos 

anticonceptivos en adolescentes. La metodología de estudio fue de tipo longitudinal, 

prospectivo y diseño pre- experimental. La muestra de estudio fueron 73 estudiantes. 

Resultados: Antes del pretest los conocimientos que tenían el 100 de los adolescentes sobre 

los métodos anticonceptivos fueron regular, luego de la intervención educativa el nivel de 

conocimiento fue bueno en el 100% de los estudiantes. En conclusión, 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 planificación 

familiar (27). 

Antecedentes Locales 

Luego de una intensa búsqueda en diferentes páginas de internet, como scielo, Pubmed, 

lilacs y Alicia concytec acerca de temas de investigación que estuvieran relacionados con 

el estudio, no se logró hallar ninguno que guardara relación.  

Formulación del problema. 

a) Problema General: 

¿Cómo influye la consejería de planificación familiar en la prevención del embarazo 

adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025? 
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b) Problemas Específicos: 

PE1. ¿Cuál es el conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del 

embarazo antes de la consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, 

Ayacucho, Perú, 2025?  

PE2. ¿Cuál es el conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del 

embarazo después de la consejería en adolescentes de una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 2025?  

PE3. ¿Cuáles son las características sociodemográficas de los adolescentes de una 

institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025?  

Justificación e importancia de la investigación.  

A nivel teórico el estudio se justicia puesto que la consejería se sustenta en enfoques 

educativos y comunicacionales que promueven la adquisición de conocimientos, el 

fortalecimiento de habilidades personales y la toma de decisiones informadas. A través de 

un diálogo orientado, confidencial y basado en evidencia, el profesional de salud facilita 

que el adolescente identifique sus necesidades, valore sus riesgos y elija métodos 

anticonceptivos seguros y adecuados a su contexto. Asimismo, la consejería fomenta el 

desarrollo de competencias como la autoeficacia, la responsabilidad afectiva y la capacidad 

para negociar prácticas sexuales seguras, elementos ampliamente señalados por modelos 

psicosociales de prevención. 

En este sentido, estudiar la consejería como herramienta preventiva resulta pertinente, ya 

que 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 diseño de intervenciones más oportunas, integrales y culturalmente pertinentes 

orientadas a disminuir la problemática del embarazo en la adolescencia. 

En el ámbito práctico, la consejería de planificación familiar representa una intervención 

de alta relevancia para reducir los embarazos no planificados en adolescentes, 

especialmente en contextos donde persisten brechas de acceso a información y servicios de 

salud sexual. Su aplicación 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 

jóvenes. 

En consecuencia, la investigación aportará evidencia útil para fortalecer la práctica 

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 

consejería efectiva 



15 
 

a) Importancia 

La investigación 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 será de gran utilidad, pues los ayudará 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 información acerca de que tan importantes es la consejería de 

planificación familiar para la prevención del embarazo en las adolescentes. Puesto que 

el incremento de este suceso a tan temprana edad se ha vuelto un problema de salud 

pública que debe ser abordado ya que trae consigo problemas como abortos inseguros, 

consecuencias sociales, económicas y de salud por lo que constituyen una población 

sumamente vulnerable, no sólo por el hecho de ser adolescentes, sino por el hecho de 

no contar con una economía solvente o preparación académica que le ayude a hacer 

frente a las consecuencias que trae consigo un embarazo adolescente.  

La información que se le brindo en la consejería 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 autonomía para reconocer lo que debe hacer para 

prevenir un embarazo no deseado.  

c) Soluciones: 

Los resultados de la investigación beneficiaron a la población estudiantil adolescente, 

puesto que los resultados ayudaron a mostrar la situación 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 consejería de planificación familiar 

para prevenir el embarazo no deseado.  

En el estudio se empleó como instrumento un cuestionario previamente validado, el cual 

puede ser utilizado en otra investigación, así mismo los resultados del estudio servirán 

como base para fundamentar otras investigaciones que se deseen realizar en bien la 

población adolescente. 

 

Objetivos. 

a) Objetivo General: 
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Determinar la influencia de la consejería de planificación familiar en la prevención 

del embarazo adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

b) Objetivos Específicos:  

OE1. Identificar el conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del 

embarazo antes de la consejería en adolescentes de una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

OE2. Evaluar el conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del 

embarazo después de la consejería en adolescentes de una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

OE3. Conocer las características sociodemográficas de los adolescentes de una 

institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025.  

Hipótesis y variables de la investigación. 

Hipótesis 

a) Hipótesis Alterna:  

Ha: La consejería de planificación familiar influye en la prevención del embarazo 

adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

b) Hipótesis Nula:  

H0: La consejería de planificación familiar no influye en la prevención del 

embarazo adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

Variables:  

a) Variable Independiente: Consejería de planificación familiar   

   Dimensiones: 

   Información de los Métodos anticonceptivos  

b) Variable Dependiente: Prevención del embarazo  

Dimensiones: 

Conocimiento sobre los métodos anticonceptivos  
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II. ESTRATEGIA METODOLÓGICA. 

2.1. Tipo de investigación  

Investigación Básica: Es aquella investigación que busca desarrollar nuevos 

conocimientos sobre un fenómeno en particular.  

Prospectivo: Los datos fueron recolectados a partir de la investigación de hechos 

que están 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 consejería y un postest luego de haber 

realizado la consejería.  

2.2. Nivel de investigación  

Descriptivo: Puesto que describió los resultados encontrados acerca de las variables 

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

2.3. Diseño de investigación  

Investigación pre- experimental; ya que el investigador administro un estímulo 

(consejería) a un grupo de estudiantes para luego observar los efectos que estos 

produjeron en la población.  

Esquema: 

 

 

DONDE: 

X: variable independiente 

O1: Medición pre- experimental de la variable independiente  

O2: Medición post- experimental de la variable independiente 

2.4. Población y muestra 

Población de estudio 

La población de estudio estuvo conformada por 120 estudiantes del 5to año de 

educación secundaria, matriculados en una institución pública de la ciudad de Puquio 

durante el año 2025. 

Tamaño de la muestra 

La muestra estuvo conformada por 92 estudiantes del 5to año de educación 

secundaria, obtenidos a través de la aplicación de fórmula para poblaciones finitas 

que se muestra a continuación: 

 

   O1   X   O2 
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𝑧2𝑝𝑞𝑁

𝐸2(𝑁 − 1) + 𝑍2𝑝𝑞
 

n= muestra 

Z= nivel de confianza 

p= probabilidad de éxito 

q= probabilidad de fracaso 

E= nivel de error 

N= población 

En dónde;  

Z= 95% ;      p= 51%      ;      q= 49%      ;      E= 5%      ;      N= 120 

Reemplazando: 

𝑛 =
(1.962)(0.51)(0.49)120

(0.052)(120 − 1) + (1.962)(0.51)(0.49)
 

𝑛 =
0.96001584𝑥120

0.29 + 0.96001584
 

𝑛 =
115.20

1.25
 

𝑛 = 92 

Muestreo 

El tipo de muestreo será aleatorio simple, puesto que todos los estudiantes tendrán 

la misma oportunidad de ser elegidos para formar parte del estudio, siempre que 

cumplan con los criterios de inclusión y exclusión.  

Criterios de Inclusión 

Adolescentes que deseen formar parte del estudio 

Adolescentes que firmen el consentimiento informado  

Adolescentes que se encuentren cursando el 5 año de secundaria 

Criterios de Exclusión  

Adolescentes que no firmen el asentamiento informado 

Adolescentes que no acudan a la institución el día de la encuesta  

Adolescentes con algún problema para comunicarse  
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2.5.  Técnicas de recolección de datos  

La técnica que se empleó para la recolección de datos fue la encuesta y siguiendo 

el siguiente procedimiento: 

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

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

2° Se procedió a explicarle a cada uno de los estudiantes de que trata el estudio de 

investigación que se desea realizar y cuál es el beneficio que se obtendrá con ello.  

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

ser parte del estudio de investigación. 

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

planificación familiar  

5° se procedió a realizar la consejería en planificación familiar en forma individual 

a cada uno de los estudiantes. 

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

consejería a cada uno de ellos y se les agradeció por su participación en el estudio.  

 Instrumento de recolección 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 prevención 

del embarazo en adolescentes de la Institución Educativa San Nicolás de Trujillo, 

2021, creado por López A. Yzquierdo N. (28). En el año 2022, compuesto por 2 

partes: la primera parte corresponde a los datos sociodemográficos y la segunda 

parte corresponde a preguntas que midió el nivel de conocimiento sobre los 

métodos de planificación familiar, el cual contiene 20 preguntas, cada una con 

cuatro probables respuestas: para cada respuesta correcta se otorgará 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 recolección de datos se validó mediante el juicio de expertos, 

conformada por tres Obstetras, conocedores del tema. Evaluarán de manera 

individual e independiente cada ítem del cuestionario, asignando una puntuación 

y/o valoración cualitativa. Posteriormente, el estadístico aplicó fue el coeficiente 

V de Aiken. 

2.6. Técnicas de procesamiento, análisis e interpretación 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. 

Así mismo se empleó el programa estadístico de software IBM SPSS Statistic 26 
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versión, también se empleo la prueba no paramétrica para obtener los resultados y 

que estos sean presentados en tablas y gráficos para su respectivo análisis.   
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III. RESULTADOS 

Tabla 1 Edades de los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, 

Perú, 2025. 

 

  Frecuencia Porcentaje 

16 años 72 75.0 

17 años 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 años y en mínima proporción tenemos a las edades de 

17 años con un 25% 

 

Tabla 2 Sexo de los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 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 Religión de los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

 

  Frecuencia Porcentaje 

Católica 70 72.9 

evangelista 8 8.3 

Mormón 2 2.1 

Otro 16 16.7 

Total 96 100.0 

En la tabla tenemos a la región a la que pertenecen los estudiantes, donde se observa que un 72.9% 

de los estudiantes pertenecen a la religión católica, mientras que un 16.7% a otra región, el 8.3% 

son evangelistas y un 2.1% mormones. 

 

Tabla 4 Con quien viven los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, 

Perú, 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 que viven con sus padres, mientras en mínima proporción con un 2.1% no vivían 

con sus padres. 
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Tabla 5 Conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo antes de la 

consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 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 planificación familiar antes de la consejería, fue en su 

gran mayoría 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 planificación familiar en la prevención del embarazo después de la 

consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

  Frecuencia Porcentaje 

Nivel medio 4 4.2 

Nivel alto 92 95.8 

Total 96 100.0 

 

 

En la tabla tenemos al conocimiento sobre planificación familiar posterior a la consejería, se 

observó un cambio ya que el nivel fue alto con 95.8% y solo un 4.2% tenían un nivel medio. 
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PRUEBA DE HIPOTESIS  

Tabla 7 Prueba de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova 

Estadístico gl Sig. 

Conocimiento antes ,364 96 ,000 

Conocimiento después ,540 96 ,000 

Fuente: Resultado de spss 

H0: Los datos se ajustan a una distribución normal 

H1: Los datos no se ajustan a una distribución nomal 

 

Al aplicar la prueba o test de Kolmogorov-smirnov para determinar si la consejería de 

planificación familiar influye en la prevención del embarazo adolescente, se encontró que estos 

puntajes no se ajustan a una distribución normal, los valor de significancia p < 0.01 en todos los 

casos por lo que se acepta la Hipótesis alterna (H1); entonces para la verificación de diferencia 

de promedios se utilizó pruebas NO PARAMÉTRICAS 

Descripción de la Prueba de hipótesis general 

Hipótesis Alterna:  

Ha: La consejería de planificación familiar influye en la prevención del embarazo adolescente de 

una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

Hipótesis Nula:  

H0: La consejería de planificación familiar no influye en la prevención del embarazo adolescente 

de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

Comparación de promedios de pretest y post test 

 

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

 POSTEST- PRETEST 

Z -8,139 

Sig. Asintótica (bilateral) ,000 

 

 

En tabla observamos los promedios de la consejería de planificación familiar en los estudiantes, 

en los dos momentos evaluados, en el Pretest o ANTES de la consejería, donde el promedio de 

gestantes fue de 10 puntos, en el post- test o DESPUÉS de la consejería el promedio obtenido por 

las gestantes fue de 20 puntos, es decir el promedio se incrementó del pretest al post-test en 10 

puntos; al aplicar la prueba de Wilcoxon se encontró un p= 0.0000 < 0.01 , es decir los promedios 

presentan una diferencia ALTAMENTE SIGNIFICATIVA, esto amerita que queda comprobado 

la consejería influye, ya que permitió incrementar el conocimiento sobre planificación familiar en 

los estudiantes. 
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IV. DISCUSION 

 

En los resultados generales se pudo determinar que la consejería de planificación familiar 

influye de manera significativa en la prevención del embarazo adolescente de una 

institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025, estos resultados fueron similares 

a muchos estudios, como Hernández M. en el 2022 en México, donde refiere que la 

consejería en planificación familiar resulta ser beneficiosa en la prevención del embarazo 

no deseado (16). Al igual que el estudio de Rodríguez E. en  Cuba 2021 que menciona 

que se ve la necesidad de seguir aplicando la consejería 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 planificación familiar por lo que su intervención educativa fue eficaz 

(19). En el estudio de Señan H, et al, 2020, menciona que la intervención 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 intervención educativa fue eficaz, lo cual es importante que se les brinde 

a los adolescentes toda la información sobre métodos anticonceptivos, empleando 

diversas técnicas ya que se ve el incremento de la información (21). En el estudio de 

Vélez K, en Tarapoto en el 2021, dio a conocer que la intervención educativa resulta ser 

una herramienta útil para el incremento del conocimiento de los adolescentes sobre los 

métodos de planificación familiar (22). En el estudio de Casas L. en Lima en el 2021, 

en su taller sobre prevención de embarazo resultó ser positivo para el incremento del 

conocimiento en los adolescentes en la post evaluación (23). En el estudio de Espinoza 

T. en Lima en el 2020, menciona que la consejería sobre planificación familiar tiene una 

gran influencia sobre la prevención del embarazo adolescente (24). En el estudio de 

Sandoval L, et al, en Lima, en el 2020, en sus resultados hace mención que la 

intervención educativa ha demostrado ser efectiva en la prevención del embarazo 

adolescente (26). En el estudio de Bolívar 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 planificación familiar (27). 

Según los resultados encontrados nos damos cuenta que el interés por la sexualidad ha 

ido creciendo entre adolescentes. En investigaciones poblacionales, se han tratado 

múltiples temas relacionados con la salud sexual y reproductiva, incluyendo el embarazo 

no deseado y sus peligros, la utilización de métodos anticonceptivos y el riesgo de 
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contraer enfermedades de transmisión sexual. La comprensión de la anticoncepción y la 

planificación familiar, así como de los embarazos no planeados entre los adolescentes, 

fluctúa según aspectos como: nivel cultural, convicciones religiosas, vínculos 

emocionales con los padres y, finalmente, la edad de los adolescentes. La maternidad 

temprana a menudo provoca que jóvenes 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 implementación de las consejerías los 

diversos centros educativos son la gran relevancia, para que así ocurran cambios en las 

actitudes de los estudiantes, para evitar un embrazo no deseado, observándose que están 

consejerías son muy eficaces, por lo que es necesario la participación de un profesional 

obstetra en estas actividades. 

 

El conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo antes de la 

consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025, 

fue de nivel medio en su gran mayoría (63.5%), estos resultados fueron similares al 

estudio de Hernández M. en el 2022 en México, en sus resultados antes de brindarle la 

consejería el 28% tuvo una calificación de 5 puntos y 4 puntos siendo un valor medio(16). 

Asimismo, en el estudio de Vélez M, Aliaga A. en su investigación realizada en Lima en 

el 2023, en sus resultados en el pretest la puntuación promedio fue de 10.87  (21). En el 

estudio de Casas L. en Lima en el 2021, en cuanto al conocimiento antes de la 

intervención el 100% tenían un conocimiento medio sobre métodos de planificación 

familiar (23). En el estudio de Ochoa Y. en Huacho en el 2020, en sus resultados 

mostraron que antes del programa educativo el 63% tenía un conocimiento medio sobre 

sexualidad en la prevención 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 prevención del embarazo adolescente (26). 

En el estudio de Bolívar M. en Huancayo en el 2020, en sus resultados antes del pretest 

los conocimientos que tenían el 100 de los adolescentes sobre los métodos 

anticonceptivos fueron regular sobre los métodos de planificación familiar (27). 

En ese marco, podemos notar que existe una falta de información y estrategias 

preventivas sobre el embarazo adolescente en este caso sobre planificación 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 promoción 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. Además, el estado ha implementado 

programas de atención para adolescentes, con el objetivo de asegurar el cumplimiento de 
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sus derechos, proporcionar información y orientación, y así 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 información que tienen acerca de la 

planificación familiar por lo que era necesario implantar una consejería para mejorar esta 

información de los estudiantes. 

 

El conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo después de 

la consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025 fue de nivel alto (95.8%), estos resultados fueron similares al estudio de Hernández 

M. en el 2022 en México, en sus resultados luego de impartir la consejería se halló que 

el 40% entre 7 y 9 puntos, 9% 10 puntos (16). Asimismo, en el estudio de Rodríguez E.  

(Cuba 2021) en sus resultados luego de la intervención 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 halló un 

conocimiento adecuado en el 97% acerca de los métodos de planificación familiar (19). 

En el estudio de Señan 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 intervención 

el conocimiento se elevó a bueno en el 98% de los estudiantes sobre prevención de 

embarazo (23). 

Una consejería es un medio de comunicación y educación dirigido a las personas con el 

propósito 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 cuestión a investigar. Igualmente nos facilitó 

identificar, encontrar, analizar, interconectar resultados y confrontar mediante gráficos 

estadísticos y, posteriormente, llevar a cabo la asesoría sobre planificación familiar y su 

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

 

Las características sociodemográficas de los adolescentes de una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 2025 fueron que las edades eran del 75% de 16 años, el sexo 

fue femenino 64.4%, la religión fue catolica72.9% y el 97.9% viven con sus padres, estos 

resultados fueron similares con el estudio de Hernández M. en el 2022 en México, donde 

refiere que un gran mayoría 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% tenía 16 años, 

67% eran mujeres, 42% católica (23). A diferencia del estudio de Lazcano O, et al, en 
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México, 2020, en sus resultados los adolescentes tenían en promedio 14 años, 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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V. CONCLUSIONES  

 

1. Se determinó que existe efectividad en la consejería de planificación familiar respecto a 

la prevención del embarazo en los adolescentes de una institución educativa Puquio, 

Ayacucho, con un p<0,05. 

2. El conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo antes de la 

consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025, 

fue de nivel medio. 

3. El conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo después de 

la consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025 fue de nivel alto. 

4. Las características sociodemográficas de los adolescentes de una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 2025 fueron que las edades eran del 75% de 16 años, el sexo 

fue femenino 64.4%, la religión fue católica 72.9% y el 97.9% viven con sus padres. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



31 
 

VI. RECOMENDACIONES  

 

1. Los obstetras deben seguir reforzando los programas educativos en los colegios con una 

constante actualización sobre planificación, asimismo con temas relacionados a la salud 

sexual y reproductiva, con la ayuda de plataformas virtuales que fomenten la 

participación del estudiante a querer obtener información con una fuente segura. 

2. Continuar con las evaluaciones a los estudiantes en las instituciones educativas 

periódicamente, con el fin de monitorizar la información que tienen los estudiantes antes 

de que se le brinde una información y conocer su grado de información, para de esta 

manera reforzar en los temas donde exista mayor vulnerabilidad. 

3. 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. 

4. Tomar en cuenta las características sociodemográficas mostrada, fomentando la 

educación sexual integral, la comunicación abierta entre padres e hijos, y el 

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

Anexo 1. Matriz de consistencia  

                     La consejería de planificación familiar en la prevención del embarazo adolescente de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025 

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODOLOGÍA 

Problema General  

¿Cómo influye la consejería 

de planificación familiar en la 

prevención del embarazo 

adolescente de una institución 

educativa de Puquio, 

Ayacucho, Perú, 2025? 

 

Objetivo General  

Determinar la influencia de 

la consejería de 

planificación familiar en la 

prevención del embarazo 

adolescente de una 

institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

 

Hipótesis Alterna: 

Ha: La consejería de 

planificación familiar 

influye en la prevención del 

embarazo adolescente de 

una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

 

 

 

Hipótesis Nula:  

H0: La consejería de 

planificación familiar no 

 

Consejería de 

Planificación 

familiar  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prevención del 

embarazo  

 

- Métodos de 

planificación 

familiar   

 

 

 

 

 

 

 

 

- Nivel de 

conocimiento 

sobre 

Tipo: 

Básica 

Nivel de estudio: 

Descriptivo 

 

Diseño: 

Pre - experimental  

 

Población:  

120 adolescentes  

 

Muestra: 

92 adolescentes   

 

PROBLEMAS 

ESPECÍFICOS 
OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

1. ¿Cuál es el conocimiento 

sobre planificación familiar 

en la prevención del 

embarazo antes de la 

1. Identificar el conocimiento 

sobre planificación familiar en la 

prevención del embarazo antes 

de la consejería en adolescentes 



37 
 

consejería en adolescentes de 

una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025?  

de una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

influye en la prevención del 

embarazo adolescente de 

una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

 

 

 

 

 

 

planificación 

familiar  

 

 

 

 

 

 

 

 

Técnicas e instrumentos 

de recolección de 

información:  

Cuestionario  

 

Técnicas de análisis 

estadístico de datos:  

 

El análisis se realizará 

mediante el análisis 

estadística SPSS V27.  

 

2. ¿Cuál es el conocimiento 

sobre planificación familiar 

en la prevención del 

embarazo después de la 

consejería en adolescentes de 

una institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025?. 

2. Evaluar el conocimiento sobre 

planificación familiar en la 

prevención del embarazo 

después de la consejería en 

adolescentes de una institución 

educativa de Puquio, Ayacucho, 

Perú, 2025. 

3. ¿Cuáles son las 

características 

sociodemográficas de los 

adolescentes de una 

institución educativa de 

Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025? 

3. Conocer las características 

sociodemográficas de los 

adolescentes de una institución 

educativa de Puquio, Ayacucho, 

Perú, 2025.  
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Anexo 2. Operacionalización de variables  

VARIABLES 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 
DEFINICIÓN 

OPERACION

AL 

 

DIMENSIONE

S 

INDICADOR

ES 

VALOR 

FINAL 

ESCALAS 

DE 

MEDICIÓ

N 

INSTRUMENT

OS 

FUENTE 

 

 

Consejería de 

Planificación 

familiar  

 

Información que se 

brinda sobre los 

métodos de 

planificación familiar 

a  aquellas personas 

que lo solicitan, para 

que tomen decisiones 

voluntarias 

conscientes e 

informadas acerca de 

su vida sexual y 

reproductiva   

La variable se 

medirá a través 

de la consejería  

Métodos de 

planificación 

familiar 

Métodos de 

barrera 

métodos 

hormonales  

métodos 

definitivos  

Métodos 

tradicionales  

 

  

Información 

sobre los 

métodos de 

planificación 

familiar  

Nominal  
Consejería de 

planificación 

familiar 

 

 

Egresada 

de 

Obstetricia  

 

Prevención 

del embarazo 

 

Acciones o métodos 

que se utilizan con el 

fin de evitar un 

embarazo no deseado 

La variable se 

medirá con el 

cuestionario 

sobre 

conocimiento de 

planificación 

familiar  

Conocimiento 

sobre 

planificación 

familiar  

Conocimiento 

antes de la 

consejería  Alto 

Medio 

Bajo 

Ordinal 

Cuestionario 

sobre la 

planificación 

familiar  

 

Estudiantes 

de la 

institución 

educativa  
Conocimiento 

después de la 

consejería 
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Anexo 3.  Instrumento de recolección de información. 

 

INSTRUMENTO   

TÍTULO DE A INVESTIGACIÓN: “La consejería de planificación familiar en la prevención 

del embarazo adolescente de una Institución Educativa De Puquio, Ayacucho, Perú, 2025”.  

INSTRUCCIONES: Estimado (a), a continuación, se mencionan una serie de preguntas que 

usted debe responder con suma sinceridad, por favor indique la información requerida. Recuerde 

que el cuestionario es completamente anónimo.  

I. Características demográficas 

1. Edad 

¿Cuántos años cumplidos tiene usted a la fecha? 

_______________ 

2. Sexo 

a) Masculino 

b) Femenino 

3. Religión 

a) católico 

b) Evangélico 

c) Testigos de Jehová 

d) mormón 

e) Otro 

4. Vives con tus padres  

a) Si  

b) No 

II. 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 indicación médica 
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c) Son métodos que podemos utilizar en cualquier momento. 

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

2. ¿Cuáles de los siguientes métodos anticonceptivos son considerados naturales? 

a) Píldoras o pastillas. 

b) Preservativo, (condón) 

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 infección de transmisión sexual 

c) Disminuye su efectividad Amigos o amigas que tienen más experiencia 

d) Todas las anteriores 

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

fértiles. 

a) Diafragma 

b) Espermicida 

c) T de cobre 

d) Método del ritmo 

5. Qué método anticonceptivo contiene hormonas. 

a) T de cobre 

b) Vasectomía 

c) Preservativo (condón) 

d) Inyectable y píldoras. 

6. Cuál de los siguientes métodos es el mejor para evitar un embarazo. 

a) Preservativo 

b) T de cobre 

c) Espermicida 

d) Vasectomía 
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7. Los anticonceptivos orales combinados son… 

a) Levonorgestrel 

b) Etinilestradiol 

c) Estrógenos 

d) Estrógenos y progestágenos. 

8. ¿Además de protegerte de un embarazo que otro beneficio importante tienen los métodos 

anticonceptivos de barrera? 

a) Previene las infecciones de transmisión sexual 

b) Son permanentes 

c) No engordan 

d) Tienen larga duración 

9. ¿Qué método anticonceptivo es el único que nos protege de las infecciones de transmisión 

sexual? 

a) Diafragma 

b) Preservativo 

c) Píldora del día siguiente 

d) T de cobre 

10. Es importante consultar el uso de los métodos anticonceptivos con… 

a) Amigos o amigas que tienen más experiencia. 

b) Algún familiar 

c) Un especialista 

d) Nadie, puedo usar uno que leí, vi o escuché por ahí 

11. No pertenece a un método anticonceptivo permanente 

a) T de cobre 

b) Ligadura de trampas 

c) Vasectomía 

d) Todas las anteriores 

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

b) Barrera 

c) Químico 

d) Permanente 

13. El método del ritmo es de tipo … 

a) Químico 

b) Esterilización 

c) 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 transmisión sexual 

d) Un método anticonceptivo hormonal 

15. La pastilla del día siguiente es un método anticonceptivo que… 

a) Sólo debe usarse luego de tener una relación sexual sin protección anticonceptiva. 

b) Se toma todos los días. 

c) Puede utilizarse máximo 10 veces al año. 

d) Se usa semanalmente 

16. ¿Cuándo debe empezarse a tomar las pastillas anticonceptivas para ser eficaces? 

a) Luego de la menstruación 

b) El primer día del período menstrual 

c) Antes de la menstruación. 

d) El último día del período menstrual 

17. ¿Cada cuánto tiempo se aplica los inyectables anticonceptivos? 

a) Cada mes 

b) Cada 2 mes 

c) Cada 3 mes 
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d) Hay de aplicación mensual (cada mes) y trimestral (cada 3 meses) 

18. Cuántas veces puedo usar el mismo condón. 

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

b) Máximo tres veces 

c) Se pueden reusar o usar en otra ocasión 

d) Solo una vez 

19. ¿En qué momento se debe tomar la pastilla del día siguiente o de emergencia? 

a) 10 minutos antes de tener relaciones sexuales 

b) 1 hora antes de tener relaciones sexuales. 

c) Al día siguiente de haber tenido relaciones sexuales 

d) Se debe tomar lo antes posible después del acto sexual (máximo 72 horas después) 

 20. Un preservativo es más seguro cuando. 

a) Nos lo ponemos una vez iniciado el acto sexual 

b) Nos los ponemos antes de eyacular. 

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

d) Nos lo 
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RESOLUCIÓN DECANAL 
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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 investigación 

a su menor hijo, que lleva por título: La consejería de planificación familiar en la prevención 

del embarazo adolescente de una Institución Educativa De Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 

Esta investigación busca determinar como la consejera de planificación puede influir en la 

prevención del embarazo. Para eso necesitamos que nos brindes su autorización para que su menor 

hijo(a) pueda formar parte del estudio recibiendo consejera de planificación familiar y 

respondiendo un cuestionario antes y después de recibirla.  

Esta ayuda que le pedimos es voluntaria, por lo que, si acepta que su menor hijo participe y luego 

quiere dejar de hacerlo también es posible. Toda información que nos entregues será confidencial, 

por lo que solo el investigador tendrá acceso a sus respuestas.  

Entonces ¿Desearía que su menor hijo participe en la investigación? 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. 

 

 

___ SÍ Nombre: ______________________________________________________ 

 

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

 

Yo: …………………………………………..declaro que he leído y me han explicado los 

objetivos de la investigación que se realizará en la Institución Educativa a la cual asisto, y los 

beneficios y riesgos si participó del estudio. Me han hecho saber que mi participación en el estudio 

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

Fui informado acerca de las encuestas que se utilizaran para esta investigación y de la consejera 

que se me brindará sobre planificación familiar, como parte del estudio. Se me informó además 

que no realizarán algún tipo de actividad sin antes informarme de dicho asunto con anticipación, 

también que no tendré ningún tipo de sanción o pérdida de beneficio si me retiro de ella y que mi 

nombre no aparecerá en ningún informe o publicación de resultados de este estudio, me dieron 

además los nombres de las personas y los números de teléfono a donde puedo llamar si necesito 

más información, si tengo dudas o si me quiero quejar. 

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

 

----------------------------------------------------------------------- 

Firma o huella del alumno que participará en la investigación 

 

 

------------------------------------------------------------------------ 

firma del (profesional) a quien autoriza su consentimiento informado 

                                                                   

                                                               Puquio …………..de…………….del 2025 
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Anexo 5. Juicio de expertos 
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Anexo 6. permisos de la institución educativa  
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Anexo 7 base de datos 
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Anexo: presentación de tablas 

 

Figura 1 Edades de los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

 

 

 

Figura 2 Sexo de los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 
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Figura 3 Religión de los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 

2025. 

 

 

Figura 4 Con quien viven los adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, 

Perú, 2025. 

 

 

Figura 5 Conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo antes de la 

consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 
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Figura 6 Conocimiento sobre planificación familiar en la prevención del embarazo después de la 

consejería en adolescentes de una institución educativa de Puquio, Ayacucho, Perú, 2025. 
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Anexo. Evidencias fotográficas  
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