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RESUMEN

Objetivo: Determinar influencia de las redes sociales “Si tomaste una decisién
cuidate”, “INPPARES”, “Fundacién Huésped” y “SiSex” como medio de informacion
en salud sexual y reproductiva en adolescente en la institucién educativa Barcia

Bonifatti en el mes de noviembre del 2016.

Metodologia: Estudio cuasi experimental, de corte longitudinal, prospectivo y
enfoque cuantitativo. La poblacion muestral lo conformaron 60 estudiantes hombres
y mujeres.

Resultados: Evidenciamos con chi? que existe asociacion significativa, entre el pre
y post test, en todos los moédulos, siendo los modulos de Definiciones Sexuales y
Reproductivas, Violencia, y Planificacion Familiar los que tuvieron mayor
significancia [p=0.0000]. Las medias evaluadas con t Student p <0.05 determinaron
existe diferencia estadistica, siendo en el total tS 10.649 p=0.0000. Obteniendo un
nivel segun Staninos de conocimientos altos 15.27 promedio en el post test. Estos
resultados fueron logrados por las 4 paginas recomendadas, “INPPARES” 31.7% y
“SiSex” 25% las mas visitadas, y por un grupo de estudiantes de 16 afios 74%;
hombres 53% y mujeres 47%, sin pareja sentimental 70% y viven con sus padres
98%.

Conclusiones: Se acepta la hipétesis alterna que expresa las redes sociales “Si
tomaste una decision cuidate”, “INPPARES”, “Fundacion Huésped” y “SiSex”
influyen como medio de informacién en Salud Sexual y Reproductiva en
adolescentes en la institucion educativa Barcia Bonifatti.

Palabras clave: Redes sociales, medio de informacion, salud sexual vy

reproductiva.
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ABSTRACT

Objective: To determine the influence of social networks "Si tomas una decision
cuidate", "INPPARES", "Fundacion Huésped" and "SiSex" as a means of
information on sexual and reproductive health in adolescence at the Barcia Bonifatti
educational institution in November 2016.

Methodology: Quasi experimental study, longitudinal, prospective and quantitative
approach. The sample population was made up of 60 male and female students.
Results: We show with chi2 that there is a significant association, between the
pre-and post test, in all the modules, the Sex and Reproductive Definitions,
Violence, and Family Planning modules being the most significant [p = 0.0000]. The
means evaluated with Student t p <0.05 determined a statistical difference, being in
the total tS 10.649 p = 0.0000. Obtaining a level according to Staninos of high
knowledge 15.27 average in the post test. These results were achieved by the 4
pages recommended, "INPPARES" 31.7% and "SiSex" 25% the most visited, and
by a group of students of 16 years 74%; Men 53% and women 47%, without
sentimental partner 70% and live with their parents 98%, without a partner 70% and
live with their parents 98%.

Conclusions: The alternative hypothesis is accepted that expresses the social
networks "Si tomas una decisién cuidate", "INPPARES", "Fundacién Huésped" and
"SiSex" influence as a means of information in Sexual and Reproductive Health in
adolescents in the educational institution Barcia Bonifatti.

Key words: Social networks, media, sexual and reproductive health.
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INTRODUCCION

1.1. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Cudl es la influencia de las redes sociales “Si tomaste una decision cuidate”,
‘INPPARES”, “Fundacion huésped” y “SiSex” como medio de informacion en salud
sexual y reproductiva en adolescente en la institucion educativa Barcia Bonifatti en

el mes de noviembre del 2016?

1.2. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Objetivo general

e Determinar la influencia de las redes sociales “Si tomaste una
decision cuidate”, “INPPARES”, “Fundacién Huésped” y “SiSex”
como medio de informacién en salud sexual y reproductiva en
adolescente en la institucion educativa Barcia Bonifatti en el mes de

noviembre del 2016.

Objetivos especificos
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Identificar las caracteristicas generales de los estudiantes
participantes (muestra) de la institucién educativa Barcia Bonifatti en
el mes de noviembre del 2016.

Identificar la frecuencia de visitas a algunas redes sociales
recomendadas como medio de informacion en salud sexual y
reproductiva en adolescente en la institucion educativa Barcia
Bonifatti en el mes de noviembre del 2016.

Identificar los conocimientos sobre salud sexual y reproductiva antes
y después de la aplicacion de las redes sociales en adolescente en la
institucion educativa Barcia Bonifatti en el mes de noviembre del
2016.

Comparar la diferencia entre los conocimientos sobre salud sexual y
reproductiva antes y después de la aplicacion de las redes sociales
en adolescente en la institucion educativa Barcia Bonifatti en el mes

de noviembre del 2016.
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MATERIAL Y METODO

2.1. DISENO METODOLOGICO

De acuerdo a las caracteristicas del estudio y planteamiento de variables la

presente investigacion fue:

e Disefio Cuasi Experimental: Se manipulo las variables, pero solo se
trabaj6é con un grupo, con un pre test y un post test.

e Corte Longitudinal: Se midi6é dos veces la misma variable.

e Prospectivo: Hemos orientado al estudio de sucesos que estan por
acontecer.

e Enfoque Cuantitativo: Se utilizd cuadros estadisticos para medir las

variables.

2.2. POBLACION Y MUESTRA

Poblacién:

Lo constituyeron 60 adolescentes entre hombres y mujeres de 5° de
secundaria de la Institucién Educativa Privada Barcia Bonifatti, evaluados
de manera presencial en el transcurso del mes de noviembre en el afio
2016, lo que equivale al 100% de adolescentes estudiando dicho afio.
Muestra:

Se trabajé con una muestra censal, con la totalidad de la poblacion, siendo
32 hombres 53% y 28 mujeres 47%.

Muestreo:

No probabilistico de tipo intencionado, por conveniencia.
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2.3. CRITERIOS DE SELECCION

Criterios de inclusion

Ser estudiantes de 5to de secundaria.

Estudiantes hombres y mujeres de la Institucion Educativa Barcia Bonifatti.
Estudiantes entre 15y 17 afos.

Estudiantes con o sin informacion previa.

Estudiantes con o sin pareja sentimental.

Estudiantes que viven 0 no con sus padres.

Aceptacion con firma incluida del consentimiento informado por los padres de los
adolescentes.

Haber aplicado y concluido el cuestionario presencial (en fisico) del pre y post

test.

Criterios de exclusioén

Estudiantes de otros afos de estudio.

2.4. VARIABLES Y OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables:
Variable Dependiente: Informacién sobre salud sexual y reproductiva.

Variable Independiente: Influencia de algunas redes sociales.
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Operacionalizacion de Variables:

Instrumento de

Variable Sub-variables Indicadores Escala de medicion .
recoleccion
Variable Independiente: INFLUENCIA DE ALGUNAS REDES SOCIALES
N
4 SISTEMA VIGESIMAL
28
(_,D 4 20 preguntas que se evaluaran o 8
< < segln Escala de Stanones ER=
w O . ¢ Influye c 0
oo Influencia en  Noinfluve (Anexo 4) o E
<& conocimientos y @'g
o Bajo: 00 - 06 35
& Medio: 07— 14 O
=1 Alto: 15 — 20
LL
<
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Escalade | Instrumento de

Variable Sub variables Dimensiones Indicadores L .
medicion recoleccion

Variable Dependiente: INFORMACION SOBRE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA.

SISEX

e Conociendo mi cuerpo
e Proyecto de Vida

e Estilos de Vida Paternidad SISTEMA

Responsable VIGESIMAL
e Métodos de Corto Plazo 20
e Métodos de Largo Plazo preguntas
DEFINICIONES | ¢ Transmisién y Prevencion que se
INFORMACION DESSYR o VIH/SIDA evaluaran
DE SALUD PLANIFICACION | eRiesgos segun
SEXUAL Y FAMILIAR e Transmision Escala de
REPRODUCTIVA | CONOCIMIENTOS ITS/VIH- SIDA e Prevencién— Vacunacion Stanones Cuestionario
e Ciclos de la Violencia (Anexo 4) de
VIRUS DEL « Tipos de Violencia Conocimientos
PAPILOMA o P Bajo:
HUMANO ;:;un(;g)s de Protecciony 00 06
VIOLENCIA | SI TOMAS UNA DECISION Medio:
CUIDATE: OZ\F[ ;4

e Promover temas sobre
planificacién familiar.

e Promocionar los métodos
anticonceptivos modernos tal
como el implante
principalmente.

15-20
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INFORMACION
SOBRE SALUD
SEXUALY
REPRODUCTIVA

CONOCIMIENTOS

DEFINICIONES
DE SSyR

PLANIFICACION
FAMILIAR

ITS/VIH- SIDA

VIRUS DEL
PAPILOMA
HUMANO

VIOLENCIA

e Ofrecer informacién sobre
campafias en contra la
violencia basada en genero

e Promover servicios de ayuda

y proteccion a mujeres
sometidas algin tipo de
violencia.

¢ Informacion sobre

sexualidad en adolescentes
evitando asi el aumento de
tasas de embarazo
adolescente.

INPPARES:

eInformar  sobre
anticonceptivos.

eInformar sobre Virus
Papiloma Humano (VPH).

e Informar sobre ITS,
VIH/SIDA.

e Informar sobre sexualidad.

eInformar sobre Salud del
hombre.

eInformar sobre salud de la
mujer.

e Informar sobre violencia.

métodos

de

SISTEMA
VIGESIMAL
20
preguntas
que se
evaluaran
segun
Escala
Stanones
(Anexo 4)

Cuestionario
de
Conocimientos

de

Bajo:
00 - 06
Medio:
07-14

Alto:
15-20
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INFORMACION
SOBRE SALUD
SEXUAL Y
REPRODUCTIVA

CONOCIMIENTOS

DEFINICIONES
DE SSyR

PLANIFICACION
FAMILIAR

ITS/VIH- SIDA

VIRUS DEL
PAPILOMA
HUMANO

VIOLENCIA

FUNDACION HUESPED:

e Promueve el estado
saludable de las personas con
VIH/sida.

e Ofrece servicios gratuitos de
consejeria 'y psicoterapias
focales para adolescentes y
joévenes que viven con el VIH.
e Promueve los derechos
sexuales y reproductivos en
jovenes y adolescentes.

e Realiza programas para
escuelas, talleres para
estudiantes, docentes y lideres
comunitarios en el éarea de
salud sexual y reproductiva.

e Ofrece asesoria en casos de
discriminacion a jovenes vy
adolescentes con VIH/SIDA y
otros tipos de infecciones de
transmision sexual.

VIGESIMAL
20
preguntas
que se
evaluaran de
segun
Escala de
Stanones
(Anexo 4)

SISTEMA

Cuestionario

Conocimientos

Bajo:
00 - 06
Medio:
07-14

Alto:
15-20
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Sub- Escalade ST
Variable . Indicadores ., ode
variables medicion .,
recoleccion
VARIABLES DE CONTROL
e 15
Edad 16 Intervalo
17
e Hombre Nominal
Sexo .
e Mujer
Perfil de Informacion
la recibida eSj Nominal
estudiante previamente e No Ficha de
datos
Tiene pareja | o Si Nominal
sentimental e NO
Vive con sus | e Sij Nominal
padres e No

2.5. TECNICAS DE RECOLECCION DE DATOS

Técnica:

Se realiz6 coordinacién previa con la directiva del Institucién Educativa
Privada Barcia Bonifatti del distrito de Cercado de Lima, para la autorizacion
respectiva y poder obtener la firma del Consentimiento Informado (Ver Anexo
5) por parte de los padres de familia en el mes de noviembre.

La primera interaccion para la recoleccion de la informacion se realizo de
manera directa y participativa con los adolescentes entre hombres y mujeres
de 5to de secundaria de la Institucion Educativa Barcia Bonifatti por medio
de un cuestionario en fisico resuelto en el aula de dicha institucion en
supervision de la tesista y los profesores. En el transcurso de la semana la

investigadora fue a la institucion para promover las paginas educativas. Y
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finalmente la Ultima semana del mes de noviembre se realizo el post test de
manera presencial en la misma aula de 5to de secundaria a los adolescentes
entre hombres y mujeres que en total fueron 60 estudiantes.

Instrumento:

Encuesta de 20 preguntas sobre salud sexual y reproductiva. La validez del
contenido la proporcionaron el criterio de jueces. Asimismo, se realizé una
prueba piloto con 10 estudiantes del mismo afo de estudios, pero de otra
institucion educativa.

El instrumento fue un cuestionario estructurado con 20 preguntas con
multiples alternativas, el cual tocara todas las dimensiones de los
lineamientos citados* >  (Ver Anexo 1), aplicandosela en un inicio de la

intervencion (pre test) y al finalizarla (post test) de manera presencial.

2.6. TECNICAS PARA EL PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

Anélisis Descriptivo:

Una vez recolectados los datos a través de la encuesta se procedio al
ordenamiento y tabulacion, ingresando los datos a MS Excel y luego al
programa estadistico SPSS version 22, donde se realiz6 analisis estadistico
porcentual y de frecuencia. Posteriormente se realizo gréaficos de barras que

nos permite tener una visién panoramica de los resultados.
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Anélisis Inferencial:

Serealiz6 una prueba de normalidad usando el test de Kolgomorov-Smirnov.
Y segun esta prueba las muestras fueron significativas debido a ello se
empledé T Student y Chi cuadrado para comprobar la hipotesis, donde en

ambas pruebas se utilizé una significancia de p<0.05 (Ver Anexo 6).

2.7. ASPECTOS ETICOS

Dentro de los procedimientos para garantizar aspectos é€ticos en la
investigacion, se considero:

e Dar a conocer a la directiva de la Institucion Educativa Privada Barcia
Bonifatti, la confidencialidad de los datos requeridos en el instrumento por
ser de uso exclusivo en la investigacion.

e Obtener el consentimiento informado de todos los padres de familia o
apoderados de los estudiantes.

e Procesar en total privacidad, anonimato y confidencialidad respecto a la

identidad de los estudiantes.
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RESULTADOS

INFLUENCIA DE LAS REDES SOCIALES “SI TOMASTE UNA DECISION CUIDATE”,
“INPPARES”, “FUNDACION HUESPED” Y “SISEX” COMO MEDIO DE INFORMACION EN
SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN ADOLESCENTE EN LA INSTITUCION

EDUCATIVA BARCIA BONIFATTI EN EL MES DE NOVIEMBRE DEL 2016

TABLA 1
CARACTERISTICAS GENERALES DE LA MUESTRA EN ESTUDIO

. TOTAL
CARACTERISTICAS
N° (60) % (100%)
EDAD
15 afos 8 13%
16 afos 44 74%
17 afos 8 13%
SEXO
Hombre 32 53%
Mujer 28 47%
RECIBIO INFORMACION PREVIAMENTE
Sl 32 53%
NO 28 47%
TIENE PAREJA SENTIMENTAL
Sl 18 30%
NO 42 70%
VIVE CON SUS PADRES
Sl 59 98%
NO 1 2%

En el presente cuadro se observa:
Edad: En la distribucion de los estudiantes de 5to de secundaria predominan los
jévenes de 16 afios con 74%, seguido por estudiantes de 15 y 17 afios con 13%

respectivamente.

Sexo: Predomina los alumnos varones que representan el 53%, y las mujeres

representan el 47%.
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Informacion Previa: Los estudiantes que indicaron recibir informacién previa ya
sea por charlas informativas, curso o talleres fue un total del 53% esto es 32
estudiantes del total, y 47% que no recibié ningun tipo de informacion esto es 28

alumnos del total.

Pareja Sentimental: Los estudiantes que indicaron haber tenido pareja sentimental

fueron 18 esto es un 30% del total, y 42 estudiantes respondieron no tener pareja

sentimental esto es un 70% del total.

Viven con sus Padres: El porcentaje de estudiantes que viven con sus padres es

un 98% y tan solo un 2% de estudiantes que no.
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INFLUENCIA DE LAS REDES SOCIALES “S| TOMASTE UNA DECISION CUIDATE”,
“INPPARES”, “FUNDACION HUESPED” Y “SiISEX” COMO MEDIO DE INFORMACION EN
SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN ADOLESCENTE EN LA INSTITUCION

EDUCATIVA BARCIA BONIFATTI EN EL MES DE NOVIEMBRE DEL 2016

GRAFICO 1a
CARACTERISTICAS GENERALES DE LA MUESTRA EN ESTUDIO:
Edad

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

13%
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INFLUENCIA DE LAS REDES SOCIALES “SI TOMASTE UNA DECISION CUIDATE”,

“INPPARES”, “FUNDACION HUESPED” Y “SISEX” COMO MEDIO DE INFORMACION EN

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN ADOLESCENTE EN LA INSTITUCION

EDUCATIVA BARCIA BONIFATTI EN EL MES DE NOVIEMBRE DEL 2016

GRAFICO 1b
CARACTERISTICAS GENERALES DE LA MUESTRA EN ESTUDIO:
Sexo

B VARON H MUJER
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INFLUENCIA DE LAS REDES SOCIALES “SI TOMASTE UNA DECISION CUIDATE”,
“INPPARES”, “FUNDACION HUESPED” Y “SISEX” COMO MEDIO DE INFORMACION EN
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GRAFICO 1c
CARACTERISTICAS GENERALES DE LA MUESTRA EN ESTUDIO:
Informacién previa que recibieron los alumnos
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GRAFICO 1d
CARACTERISTICAS GENERALES DE LA MUESTRA EN ESTUDIO:
Estudiantes gue tengan pareja sentimental
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GRAFICO le
CARACTERISTICAS GENERALES DE LA MUESTRA EN ESTUDIO:
Alumnos que viven con sus padres
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INFLUENCIA DE LAS REDES SOCIALES “SI TOMASTE UNA DECISION CUIDATE”,
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TABLA 2
VISITAS A ALGUNAS REDES SOCIALES MAS COMUNES, COMO MEDIO DE
INFORMACION EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

5 TOTAL
CARACTERISTICAS

N° %
SI TOMASTE UNA DECISION 0
CUIDATE 21 35%
INPPARES 19 31.7%
FUNDACION HUESPED 5 8.3%
SISEX 15 25%
TOTAL 60 100%

En el cuadro observamos la diferencia de la incidencia de visitas por cada pagina
recomendada en el cual predomina con mayor porcentaje de popularidad
INPPARES, seguido por SI TOMAS UNA DECISION CUIDATE vy en tercer lugar
SISEX pagina creada por la investigadora, y por ultimo lugar FUNDACION

HUESPED.
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TABLA 3
CONOCIMIENTOS ANTES Y DESPUES, SEGUN MODULOS DE SALUD
SEXUAL Y REPRODUCTIVA

. Antes Después chi?
MODULO N° % N® % o p
DEFINICIONES SEXUALES Y REPRODUCTIVAS
Correcto 128 53.3 193 80.4
39.7 0.0000
Incorrecto 112 46.7 47 19.6
PLANIFICACION FAMILIAR
Correcto 100 41.7 153 63.8
23.48 0.0000
Incorrecto 140 58.3 87 36.2
ITS — VIH/SIDA
Correcto 171 71.2 207 86.2
16.13 0.0001
Incorrecto 69 28.8 33 13.8
VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO
Correcto 104 43.3 143 59.6
12.69 0.0004
Incorrecto 136 56.7 97 40.4
VIOLENCIA
Correcto 149 62.1 220 91.7
59.08 0.0000
Incorrecto 91 37.9 20

En la presente tabla observamos las respuestas correctas e incorrectas de cada
dimension en el pre y post test, evaluado también el valor de chi?.

La dimension con mayor mejora en la calificacion fue Violencia con un 91.7% de
aumento de respuestas correctas. Y asi, en cada item del cuestionario
identificamos un incremento en las respuestas correctas que paralelamente con el

valor de chi? evidenciamos que los datos son significativos.
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GRAFICO 2
CONOCIMIENTOS ANTES Y DESPUES, SEGUN MODULOS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
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’ TABLA 4a
COMPARACION DE PROMEDIO DE CONOCIMIENTOS POR CADA
MODULO ANTES Y DESPUES DEL USO DE LAS REDES SOCIALES

; ANTES |DESPUES t
HIOIEIBLE Media Media o p
DEFINICIONES DE
SEXUALES Y 2.13 3.22 8.148 0.000
REPRODUCTIVAS
PLANIFICACION
EAMILIAR 1.67 2.55 6.021 0.000
ITS — VIH/SIDA 2.85 3.45 4519 0.000
VIRUS DEL PAPILOMA
HUMANO 1.73 2.38 4.333 0.000
VIOLENCIA 2.48 3.67 8.131 0.000
Total 10.87 15.27 10.649 0.000

En el siguiente cuadro observamos de forma general los promedios de
conocimientos por cada dimension en el pre y post test, y paralelamente la
evaluacion de estos datos por t Student.

La dimensidon con mayor incremento de promedio fue Violencia con alza de 1.19
del promedio del pre al post test. Sucesivamente en los demas items se evidencia
incrementos de promedios. Dichos puntajes fueron evaluados por t Student
teniendo el valor de significancia de cada dimension de 0.000 menor de 0.05 por

consiguiente los datos fueron significativos.
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TABLA 4b
NIVELES DE LOS PROMEDIOS OBTENIDOS DE CADA ALUMNO ANTES Y
DESPUES USO DE LAS REDES SOCIALES COMO MEDIO DE
INFORMACION EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

" ANTES DESPUES
*
NIVELES N° % Promedio N° % Promedio
ESTUD ? General ESTUD ? General
Conocimiento
0, 0,
Bajo (00-06) >  O3% o 0%
Conocimiento
Medio 50 83.4% 10.87 23 38.3% 15.27
(07-14)
Conocimiento
Alto (15 - 20) 5 8.3% 37 61.7%

®)Staninos. En el post test no se encontraron Conocimiento Bajo (00 — 06)

En este cuadro se presenta el promedio final del pre y post test calificados por el
rango de Staninos, el cual evidenciamos en el pre test con un 10.87 teniendo
resultados en los tres niveles, en comparacién con el post test con un 15.27 en
su promedio general donde no se presentaron calificaciones de bajo
conocimiento segun Staninos.

El aumento fue segun los niveles de Staninos de conocimientos medio a

conocimientos alto.
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DISCUSION

En los ultimos afios se realizaron estudios sobre las tecnologias de informacion
y comunicacion, y su beneficio o no en la poblacién, debido que cada dia se
incrementan el porcentaje de navegadores en internet, en busca de diversion,
negocios, o solo aprendizaje. Por ello cada dia se crean mas medios que en su
mayoria buscan beneficios econémico, pero esta investigacion tiene como causa
principal el beneficio en la salud de la poblacién, especificamente de los
adolescentes, que basandose en investigaciones pasadas tales como Garcia
P3, Vega E®2, Curioso W33, CONAP?3 y Barinas I1** encontraron un beneficio en
la salud de la poblacién utilizando la internet logrando asi cambios considerables

en educacion y calidad de vida de las personas, como tiene fin este estudio.

TABLA 1. Caracteristicas generales de la muestra en estudio
En los jovenes la edad predominante en el estudio fue de 16 afios
con 74%, seguido por estudiantes de 15 y 17 afios con 13%
respectivamente.
En el estudio de Auaquilla G* en Riobamba, Ecuador (2014) la relacion de los
estudiantes con respecto al conocimiento en salud sexual y reproductiva y el
embarazo adolescente con la utilizacion del internet participaron estudiantes
entre hombres y mujeres con edades predominante de 15 y 17 aflos con un
promedio de 47%. Estos datos coinciden con los de la investigacion de
Tipantuiia, K* en Quito, Ecuador (2013) donde 151 adolescentes que usan
redes sociales predominan el 84.11% con 17 afios.
Mientras que en el estudio de Navarro M y Lopez A3’ en Tarapoto, Pert (2012)

donde se evalluo el nivel de conocimiento y actitudes sobre la sexualidad
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utilizando tecnologias informéticas, prevalecieron los adolescentes de 18 afios

un 22%.

Sexo de los estudiantes, predomina los varones que representan el

53%, y las mujeres representan el 47%
En el estudio de Suarez C y Salina R*® en Paraguay (2011), realizaron una
investigacién que mide también la influencia de las redes sociales en un centro
educativo en alumnos de 9no grado (esto equivale a 5to de secundaria en Peru),
donde obtuvieron muestras distintas en género diferente a mi investigacion en
torno a la proporcién, aqui 57 alumnos de los 133 en total, el 65% de los
encuestados son de sexo femenino y el 35% de sexo masculino, mientras que
en la investigacion Auaquilla G* en Riobamba, Ecuador (2014) los adolescentes
evaluados por su conocimiento en salud sexual y reproductiva y el embarazo
adolescente con la utilizacion del internet fueron 52% hombres y 48% mujeres.
Estos datos son algo levemente diferentes a la investigacion de Tipantufia, K=°
en Quito, Ecuador (2013) donde los 151 adolescentes de un colegio del estudio
se dividieron en 50.9% de mujeres y 49.01% de hombres. Las proporciones de
las edades en los estudios de poblacion mixtas se asemejan entre si, como se

refleja en la poblacion mundial entre hombres y mujeres.

La informacion previa, que poseian los estudiantes ya sea por
charlas informativas, curso o talleres fue un total del 53% esto es 32
estudiantes del total, y 47% que no recibi6 ningun tipo de

informaciéon esto es 28 alumnos del total.
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En la investigacion de Alonso L*° en Navarra, Espafia (2014), tuvo como objetivo
aumentar e interiorizar en la poblacion adolescente los conocimientos,
habilidades y actitudes, para prevenir embarazos no esperados interviniendo en
el curriculum escolar desde Atencion Primaria (AP) mediante la instauracion de
un “Taller de Educacion Sexual’, en el cual el 4.8% del total reconoci6 haberse
informado antes sobre planificacion familiar y 4% en charlas, pero solo un 31.2%
obtuvieron informacion correcta en base al programa de prevencion de
embarazo.

Esta dimension evaluada nos da referencia de la informacion base que tienen
los adolescentes al resolver el pre test, y poder asi comparar con la informacién
adquirida después de la charla y el uso de las redes sociales recomendadas.
Este tipo de comparacion se da también en el estudio de Valdez C* en Ciudad
del Carmen, México (2015) donde evaluaron en promedio a 200 adolescentes
sobre su busqueda de informacion en sexualidad usando la internet el cual se
obtuvo un 64% los cuales gracias a este medio tuvieron informacion erronea
sobre el tema, influyendo en las conductas de riesgo para VIH/SIDA. Y este
estudio se asocia mucho a los resultados del estudio de Salazar A** en El
Agustino, Perd (2015) donde aplicando también un cuestionario a los 119
adolescentes donde el 50% que tuvo informacion base son sexualidad fue de
conocimiento malo y el 15.5% de conocimiento muy malo, ello se relaciona al
83% de ellos que tienen relaciones sexuales de riesgo. En las siguientes
investigaciones podemos vincular la informacion base que tiene los adolescentes

para el aprendizaje de conocimientos nuevos y para su correcta practica.
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Con respecto a pareja sentimental, los estudiantes que indicaron
haber tenido pareja sentimental fueron 18 esto es un 30% del total, y
42 estudiantes respondieron no tener pareja sentimental esto es un
70% del total.
En el estudio de Hernandez G y Castro A*? en Tolima, Colombia (2014) que tiene
como objetivo determinar la influencia que ejercen las redes sociales de Internet
en los conocimientos académico de diversos temas siendo uno de ellos la salud
sexual en los estudiantes del octavo y noveno grado, como ya se mencion6 unas
de las dimensiones que estudiaron aparte que los estudiantes vivian 0 no con
sus padres, determinaron si en su mayoria de los estudiantes encuestados
tenian o no pareja sentimental donde el 2.1% de los estudiantes del total tenian
pareja sentimental. Esta estadistica es muy pequefia a comparacion del estudio
de Huarcaya, G* en Piura, Peri (2010) donde encuestaron a 3,379 de
adolescentes para evaluar su estilo de vida en el uso del internet, encontrando
asi que el 19.5% de adolescentes tuvieron pareja sentimental. Pero estos datos
son notablemente diferentes segun el area de estudio al margen que sea el
mismo pais, como en la investigacion de Libreros, L* en Tarapoto, Pert (2012)
donde 79 adolescentes entre 14 y 19 afios que fueron encuestados para evaluar
sus conocimientos y aptitudes de salud sexual, el 60.8% tenia pareja
sentimental. Pero como mencionamos eso se podria definir el area del estudio,

como se ve reflejado en el presente estudio.

Los estudiantes que viven con sus padres, fueron el 98% y tan solo
un 2% de estudiantes que no cohabita con ellos.
En el estudio de Hernandez G y Castro A*? en Tolima, Colombia (2014) que tiene

como objetivo determinar la influencia que ejercen las redes sociales de Internet
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en el rendimiento académico del area de informatica en salud en los estudiantes
del octavo y noveno grado donde el promedio de edades fue de 15 afios, una de
las dimensiones evaluadas fue el habitad que los estudiantes tenian para
acceder al internet, entre ellos si vivian con sus padres o no, el cual 46.8% del
total de 47 estudiantes, vivian con sus padres accediendo ellos al internet en sus
casas. Estos datos son similares a los de la investigacion de Tipantufia, K36 en
Quito, Ecuador (2013) que con el fin de determinar el desempefio escolar en los
adolescentes que usan internet, una de las evaluaciones del test que realizaron
fue si vivian con sus padres y usaban internet en casa, los cuales el 47.68% de
151 adolescentes lo hacian. Y en la investigacion de Huarcaya, G** en Piura,
Peru (2010) donde también evaluaron a los adolescentes y su estilo de vida
usando el internet, de 3,379 encuestados de 3er a 5to de secundaria la
proporcion que vive con su padres fue de 6 por cada 10 adolescentes siendo
esta mayor que las dos anteriores investigaciones, la diferencia de porcentajes
se evidencia también por el area de estudio, la sociedad en que viven como se

ve en la presente investigacion donde el porcentaje aumenta significativamente.

TABLA 2. Visitas a algunas redes sociales mas comunes como medio de

informacién en salud sexual y reproductiva

La frecuencia de visitas por cada pagina recomendada se presento

en mayor porcentaje de popularidad INPPARES, seguido por Si

TOMAS UNA DECISION CUIDATE y en tercer lugar SISEX péagina
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creada por la investigadora, y por ultimo lugar FUNDACION

HUESPED.
En la investigacion de Rojas M* en Bucaramga, Colombia (2016), tiene como
objetivo evaluar la percepcion, los conocimientos, actitudes y practicas de
adolescentes entre 14 y 19 afos frente a la salud sexual en el proceso se
utilizaron diferentes medios de los cuales del total de adolescentes un 27% opto
por utilizar las redes sociales como medio de informacién debido que en su
mayoria no conocia sobre alguna pagina de salud sexual que les informen del
tema. Y estos comentarios son muy parecidos a los que, en la investigacion de
Gonzales, E* en Monterrey, México (2013) mostraron en el cuestionario
realizado para 79 adolescentes los cuales manifestaron también tener problemas
en la busqueda de informacion sobre diversos temas entre ellos la salud sexual
y reproductiva por la gran cantidad de paginas, carentes fundamentos que existe

en lared y pérdida de tiempo al buscar entre tantos hipervinculos.

TABLA 3. Conocimientos antes y después, segun médulos de salud sexual

y reproductiva

Al revisar las diferencias entre los conocimientos previos y los
actuales, se pudo apreciar que todos los items al analisis con chi
cuadrado presentaron significancia estadistica, siendo muy alta
significancia en lo que respecta a conductas (p 0.0000), planificacién

familiar (p 0.0000), y violencia (p 0.0000).
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Podemos conjeturar que la influencia positiva que tiene las charlas por medio de
profesional especializado y el uso de paginas web confiable con guia de
maestros y los mismos profesionales capacitados en el area que queremos
instruir, es muy favorable para los estudiantes

Estos resultados se asemejan mucho a los obtenidos en el presente estudio
como ya se mencioné, donde como vemos también en la tabla de Niveles de los
promedios obtenidos de cada estudiante antes y después uso de las redes
sociales como medio de Informacién en Salud Sexual Y Reproductiva, se obtuvo
también resultados positivos y alentados con respecto a la influencia de dichas
redes sociales que deben estar a la mano de profesionales capacitados en el
tema.

En el estudio de Huarcaya, G*® en Piura, Pert (2010) donde también tiene como
instrumento una encuesta para evaluar conocimientos y aptitudes en los
adolescentes sobre sexualidad, a diferencia de la presente investigacion este
cuestionario se realiza calificando sus conocimientos bases para actuar frente a
ello de manera preventiva. De los 79 adolescentes entre 14 a 19 afios
respondieron dicho cuestionario distribuido de manera similar a esta
investigacion, siendo Anatomia y Fisiologia Sexual el 43.0%; sobre salud sexual
y reproductiva el 57%; en prevencion de ITS y VIH-SIDA, el 50.6%; y sobre los
métodos anticonceptivos, el 56%, concluyendo que el 70.9% presento un
conocimiento alto y 22.8% un conocimiento medio segun los niveles de Staninos.
En la investigacion de Luzmila F y Amilcar P#’ en Carabobo, Venezuela (2010)
estudio adolescentes entre 14 a 19 afios sobre la sexualidad en un centro

educativa utilizando también como instrumento el cuestionario donde el 62,7%
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de los adolescentes evidenciaron un nivel de conocimientos sobre ITS regular
ello evaluado también por el chi? teniendo un valor significativo.

Pero estos resultados en algunos casos no tienen resultados tan favorables
utilizando solo el pre test como es el caso de Campos M*® en Piura, Perti (2009)
donde utilizando los cuestionarios como herramienta evaluativa que el 98% de
adolescentes encuestados, presentaron un nivel de conocimiento bajo sobre
sexualidad, seguido de un 2% con nivel de conocimiento medio, demostrando
asi su bajo nivel sobre el tema, requirieron asi como para todas las
investigaciones ya mencionadas la misma conclusion el apoyo de las camparias
de promocién y prevencion, de la mano con la tecnologia que tiene mayor

impacto en la actualidad.

TABLA 4. Comparacién de promedio de conocimientos por cada modulo

antes y después del uso de las redes sociales

a. T Student
La dimension con mayor incremento de promedio fue Violencia con
alza de 1.19 del promedio del pre al post test. Sucesivamente en los
demas items se evidenciaincrementos de promedios. Dichos puntajes

fueron evaluados por t student teniendo el valor de significancia de
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cada dimension de 0.000 menor de 0.05 por consiguiente los datos

fueron correctos.
En el estudio de Vega E*2 en Lima, Pert (2015) que tiene como objetivo determinar
la efectividad del programa educativo “TICs y Educacion Sexual” sobre el grado
de conocimientos y la actitud de los obstetras acerca de la educacion sexual
integral en los adolescentes, se obtuvieron resultados parecidos a los de la
presente investigacion evaluados a una poblacion distinta, las obstetras. Aqui
también el investigador utilizo T student para evaluar los datos antes y después,
teniendo como resultado el incremento del grado de conocimientos de los
obstetras con el uso de las TICs, de un promedio de 14 puntos a un promedio de
16.72 puntos de 25 puntos posibles, con variacion significativa comprobada con
la t de student p = 0.02 menor a p = 0.05 concluyendo que sus datos son
correctos.
Estos resultados se asemejan a la investigacion de Achiong M y Achiong F*° en
Matanza, Cuba (2011), que tuvo como objetivo cambiar las actitudes vy
conocimientos de adolescentes entre 12 a 16 afios con respecto al VIH/SIDA de
un Instituto pre universitario después de una intervencion de personal capacitado
en el tema usando las TICs y métodos convencionales, donde se realizé también
un test antes y después de la intervencion del profesional capacitado. Los
resultados del post test fueron considerablemente mejores dado que se
increment6 a 86.3% de 49.2% los conocimientos sobre el condon y sus usos y
beneficios, estos resultados analizados también por t student con un grado de
significancia menor a p = 0.05 obteniendo datos correctos.
Estos resultados son distintos a comparacion de la investigacion de Peralta P*°en

Florianopolis, Brasil (2016) donde estudio adolescentes de dos instituciones
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educativas una evaluada con métodos tradicionales y la otra con TICs, donde se
evidencio un cambio en el aprendizaje de conocimientos sobre sexualidad mas
para el grupo que utilizaron las TICs que el otro grupo con métodos tradicionales,
pero el grado de significancia fue det = 1.379; sig. = 0.175 siendo mayor a p =
0.05, al margen gue si se obtuvo cambios favorables en el nivel de conocimiento.

b. Staninos

El aumento fue segun los niveles de Staninos de conocimientos
medio aconocimientos alto; no presentandose calificaciones de bajo
conocimiento posterior a la intervencion; siendo el promedio en los
conocimientos previos de 10.87 (conocimiento medio), para finalizar
con 15.27(conocimiento alto)
El resultado final de una prueba que tiene como propésito evaluar el grado de
conocimientos de un tema, en este caso sobre la salud sexual y reproductiva, es
crucial para medir el efecto que tienen los medios utilizados, ya sea
convencionales o el uso de las TICs, para determinar el beneficio dichos medios
disminuyendo estadisticas de conductas de riesgo para el adolescente y su
sociedad y fomentando el aprendizaje de manera didactica.
Por ello conjuntamente a esta investigacion, se suman otras que también
evaluaron un antes y después de intervenciones realizadas por profesionales
capacitados con el fin de evaluar su influencia. Entre ellos tenemos la
investigacion de Lazaro M®! en Chile (2015), donde evalué adolescentes por un
lapso de 2 afios, el uso de paginas en Facebook reconocidas en su pais donde
publican temas sobre salud sexual para jovenes, estos fueron evaluados en un
antes y después de la intervencion de este medio interactivo donde concluyeron

gue se establecidé una relacion de aprendizaje mutuo entre participantes, a traves
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de las opiniones y consejos ofrecidos por el personal capacitado ante
determinados temas de salud sexual, obteniendo resultados favorables para el
adolescente y su comunidad.

Otra investigacion ya mencionada es de Peralta P°° en Florianopolis. Brasil
(2016) donde se estudid conocimiento y actitudes a dos instituciones educativas
con estudiantes entre 14 y 16 afios sobre temas de sexualidad, utilizando en una
institucion las TICs y en la otra métodos tradicionales, donde se obtuvo como
resultados un incremento en el nivel de conocimientos altos tanto en la institucion
intervenida con estrategias TIC, como en la institucion en donde se empled
estrategias tradicionales; sin embargo, se presentan diferencias a favor de las
estrategias TIC, dado que en las instituciones educativa donde se aplico las TICs
hubo una mayor disminucion en el numero de estudiantes con bajos
conocimientos que paso del 6.5% al 2.2%. frente a la otra institucion, que
disminuyo del 8.7% al 6.5%. Concluyendo asi que en la actualidad las TICs
tienen una mayor influencia en los adolescentes por su dinamico alcance, facil y
rapido acceso de la informacion.

Y finalmente el estudio ya mencionado de Vega E*? en Lima, Per (2015) que
evalué con la misma metodologia a la investigacion presente, pero a una
poblacion distinta, en este caso obstetras fin de determinar la efectividad del
programa educativo “TICs y Educacion Sexual” sobre el grado de conocimientos
y la actitud de dichas obstetras acerca de la educacion sexual integral en los
adolescentes, teniendo como instrumento el cuestionario pre y post a la
intervencion de dicho programa educativo. Los resultados coinciden con esta

investigacién, obteniendo para el pre test un nivel de conocimientos medio, un
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promedio de 14 puntos de 25 posibles; y en el post test con un incremento en el
nivel de conocimiento de 16,72 puntos de 25 posibles.

Con relacion a las ya mencionadas investigaciones se puede determinar que,
con el respecto de personal capacitado y la aplicacion de las Tecnologias de
Informacion y Comunicacién, en este caso el uso de las redes sociales un
incremento del nivel de conocimiento ya sea de los adolescentes y poblacién de

estudio.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES
De la investigacion, se puede concluir en lo siguiente:
e Los estudiantes participantes fueron jévenes de 16 afios, entre hombres
y mujeres, quienes refirieron poseer informacion previa, sin pareja
sentimental y viven con sus padres
e La incidencia de visitas por cada pagina recomendada predomina con
mayor porcentaje de popularidad INPPARES y en tercer lugar SISEX

pagina creada por la investigadora.
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Al analizar con chi? las diferencias entre las respuestas evidenciamos
existe significancia estadistica asociada a la intervencion, entre el pre y
post test, en todos los médulos

Al ser las medias de los puntajes evaluados por t student teniendo el valor
de significancia p <0.05 se determina, la diferencia estadistica en cuanto a
las respuestas correctas.

El incremento en el nivel de conocimientos, segun Staninos fue de

conocimientos medio a conocimientos alto.

Se concluye aceptando la Hipotesis alterna: Las redes sociales “Si tomaste una
decision cuidate”, “INPPARES”, “Fundacién Huésped” y “SiSex” influyen como
medio de informacién en salud sexual y reproductiva en adolescente en la

institucidon educativa Barcia Bonifatti.

RECOMENDACIONES:

Se sugiere:

La institucién educativa Barcia Bonifatti mejore el conocimiento de sus
estudiantes sobre los temas de educacion sexual y reproductiva mediante
el requerimiento de un profesional especializado en el tema,
especificamente para adolescentes, como son las obstetras que puedan
instruir a los estudiantes conocimientos béasicos y fundamentales en su

vida sexual y con ello evitar el aumento de cifras sobre problematicas de
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la salud sexual y reproductiva de esta manera también desarrollar la
promocién y prevencion en salud sexual y reproductiva con un enfoque
mas moderno y de gran alcance no solo para adolescentes sino para los
padres de familia y profesores, mediante el uso de los diferentes medios
de transmision de la informacion como son las redes sociales.

Fomentar nuevos estudios sobre el tema estudiado en mayor numero de
participantes y tiempo, que cuyos resultados favorezcan el campo de la

docencia, promocién y prevencién en salud sexual y reproductiva.
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ANEXOS

ANEXO 1

CUESTIONARIO

EDAD: CELULAR:
SEXO: Hombre ( ) Mujer( ) CORREQ:
RECIBIO INFORMACION PREVIAMENTE ( )SI ( )NO
TIENE PAREJA SENTIMENTAL ( )SI ( )NO
VIVE CON SUS PADRES ( )SI ( )NO

DEFINICIONES SEXUALES Y REPRODUCTIVAS

1. ¢Por qué orificio se elimina la menstruacion?

a. Ano d. Vulva
b. Vagina e. B+C
c. Uretra

2. ¢ Cuales son los 6rganos internos de la mujer?
a. Ovario, vulva, vagina, mamas
b. Ovario, trompa Falopio, Utero, vagina
c. Vagina, vulva, utero, ovario
d. Mamas, Utero, vagina, ovarios
e. Ninguna de las anteriores

3. ¢En qué drgano se desarrolla el embarazo?

a. Ovario d. Utero
b. Vagina e. Ninguna
c. Trompas de Falopio anteriores

de

las

4. ¢En una eyaculacién que liquido expulsado contiene espermatozoides?

a. Orina d. Semen + orina
b. Semen e. Liguido seminal +
c. Ligquido seminal + orina

semen
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ll.  PLANIFICACION FAMILIAR

5. ¢Qué dia del ciclo se empieza a utilizar los métodos anticonceptivos?:

a. 1 dia de menstruacion
b. Alterminar el ciclo menstrual
c. Después de 15 dias iniciada la menstruacion
d. En cualquier momento del ciclo menstrual
e. Ninguna de las anteriores

6. ¢ Cual de los siguientes métodos anticonceptivos es de mas largo plazo?
a. Implante
b. DIU o T de Cobre
c. Anticonceptivos Orales Combinados
d. Inyectable Trimestral
e. Preservativo

7. Con respecto al preservativo es correcto el enunciado:
a. Usas el condon masculino junto con el condén femenino
b. Son 100% seguros
c. Son reutilizables
d. Es correcto usar el preservativo justo antes de eyacular
e. El preservativo te protege del VIH y las ITS

8. Con respecto a los implantes sefiale lo incorrecto:
a. Se requiere que un profesional de salud coloque el método
b. Es necesario probar con un inyectable trimestral previamente
c. Modifica mi ciclo menstrual
d. Uno de los riesgos puede ser que se incrusten o ingrese a la sangre
e. Duracion de tres afios

. ITS = VIH/SIDA
9. ¢ Cual de las siguientes infecciones de transmision sexual son curables y mas

comunes?
a. Clamidia, gonorrea, sifilis y tricomonas
b. Herpes, hepatitis B, VIH
c. Hepatitis B, Virus del papiloma humano
d. Sifilis, herpes, VIH
e. Ninguna de las anteriores

10. ¢ Cual de estos no es un medio de transmisiéon del VIH/SIDA?



a. Transfusiones de sangre
b. De madre a hijo en una gestacién
c. Cortes con objetivos punzocortantes contaminados
d. Un beso
e. Relaciones sexuales

11. ¢Qué método te protege contra las ITS?
a. Implante
b. T de cobre
c. Preservativo
d. Anticonceptivos orales combinados
e. Ninguna de las anteriores

12. ¢Cudles son los sintomas del sindrome de flujo vaginal?
a. Dolor en mamas
b. Flujo vaginal amarillento o verdoso
c. Ronchas en las partes intimas
d. Sangrado irregular
e. Ninguna de las anteriores

IV. VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

13. ¢(Cudl es el Unico método anticonceptivo que protege contra el VPH y otras

ITS?

a. Preservativo

b. Implante
c. Laligadura de trompas
d. Los anticonceptivos orales combinados
e. Ninguna de las anteriores
14. ¢Cudl de estos canceres son provocados por el VPH?
a. Cancer de pene
Cancer de ano

b
c. Cancer de cuello uterino
d. Cancer de vagina

e

Todas las anteriores las anteriores



15. Puedes contagiarse de VPH
a. Siun familiar padece de este virus
b. Sitengo relaciones con personas promiscuas
c. Sitengo relaciones sin proteccion
d. Si me corto con algun objeto punzante contaminado
e. Ninguna de las anteriores
16. ¢ Cudl no es considerada una prevencion para evitar el contagio de VPH?
a. Vacunarme contra el VPH
b. Ir al médico especialista para mi chequeo ginecolégico
c. Tener relaciones sexuales con preservativo
d. Evitar la promiscuidad
e. Ninguna de las anteriores
V. VIOLENCIA
17. ¢Qué es violencia basada en género?
a. Violencia contra la mujer
b. Violencia contra el hombre
c. Violencia de una persona basada en su género contra otra por su rol en
la sociedad
d. Violencia entre adolescentes y jévenes
e. Ninguna de las anteriores
18. ¢Cuéles son los tipos de violencia?
a. Violencia psicolégica
b. Violencia fisica
c. Violencia sexual
d. Violencia econémica
e. Todas las anteriores
19. Siidentificas en tu familia algun tipo de violencia que harias:
a. Busco ayuda en instituciones contra la violencia
b. Lo ignoro por solo identifico gritos e insultos
Nada porque en ocasiones contribuyo en las discusiones
d. Locomento con mis amigas para que me den un consejo de que hacer

e. Ninguna de las anteriores



20. ¢Cudles de estos numeros pertenece a la linea de ayuda a la mujer

violentada?
a. 109
b. 505
c. 911
d. 100
e. Ninguna de las anteriores



ANEXO 2

DIRECCIONES ELECTRONICAS DE LAS REDES SOCIALES EMPLEADAS

SI TOMASTE UNA DECISION CUIDATE:

e https://www.facebook.com/sitomasteunadecisioncuidate/

INPPARES:

e https://www.facebook.com/INPPARES/

FUNDACION HUESPED

e https://www.facebook.com/FundHuesped/

SISEX

e https://www.facebook.com/SiSex/



https://www.facebook.com/sitomasteunadecisioncuidate/
https://www.facebook.com/INPPARES/
https://www.facebook.com/FundHuesped/
https://www.facebook.com/

ANEXO 3

SESIONES Y PROGRAMACION DE LAS REDES SOCIALES
SESION 1: DEFINICIONES SEXUALES Y REPRODUCTIVAS
Contenidos:
e Conociendo a mi cuerpo
e Proyecto de Vida
e Estilos de Vida
Objetivos Especificos*:
e Identificar las partes del cuerpo, 6rganos reproductores internos y externos del
hombre y la mujer.
e Reconozcan los cambios corporales que ocurren en la adolescencia.
e Elaborar planes a corto, mediano y largo plazo.
e Comprendan la importancia de la higiene sexual como practica de un estilo de
vida saludable.
¢ Identificarlas conductas de riesgo y las conductas responsables.
Material:
Via la red social SiSex:
e Videos
e Diapositivas
Procedimiento:
Publicacion de material informativo los martes y jueves de 4:00-6:00 pm y 9:00-

11:00 pm



SESION 2: PLANIFICACION FAMILIAR

Contenidos:

e Paternidad Responsable

e Meétodos de Corto Plazo

e Métodos de Largo Plazo

Objetivos Especificos?®:

e Conozcan los métodos de planificacion familiar y sus efectos en el organismo
e EXxpresen su opinidn con relacion a los diferentes métodos de planificacion
familiar. Reflexionen sobre la toma de decisiones en forma autonoma vy
responsable respecto a la sexualidad

e Reflexionen con respecto al inicio de las relaciones sexuales, fortaleciendo la
responsabilidad de las decisiones de los adolescentes.

Material:

Via la red social SiSex, Si Tomas un Decision Cuidate, INPARES:

e Videos

e Diapositivas

Procedimiento

Publicacion de material informativo de lunes a viernes de 4:00-6:00 pm y 9:00-

11:00 pm.

SESION 3: ITS/VIH
Contenidos:
e Tipos

e Transmision y Prevencion



e VIH/SIDA

Objetivos Especificos?®:

e Conozcan el riesgo y el dafio a la salud de las infecciones de transmision
sexual.

e Asuman una posicion reflexiva frente a la iniciacion sexual en la adolescencia.
e Establezcan compromisos de promocién de estilos de vida saludable
relacionados con la sexualidad.

Material:

Via la red social SiSex, Fundaciéon Huésped, INPARES:

e Videos

e Diapositivas

Procedimiento

Publicacion de material informativo los lunes, miércoles y viernes de 4:00-6:00 pm
y 9:00-11:00 pm

SESION 4: VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

Contenidos:

¢ Riesgos

e Transmision

e Prevencion— Vacunacion

Objetivos Especificos*:

e Conozcan el riesgo y el dafio a la salud de las infecciones de transmision
sexual.

e Asuman una posicion reflexiva frente a la iniciacion sexual en la adolescencia.



e Establezcan compromisos de promocion de estilos de vida saludable
relacionados con la sexualidad.

e Conocer el cronograma de vacunacioén para la prevencion del VPH

Material:

Via la red social SiSex, Fundacién Huésped, INPARES:

e Videos

e Diapositivas

Procedimiento

Publicacion de material informativo los lunes, miércoles y viernes de 4:00-6:00 pm
y 9:00-11:00 pm

SESION 5: VIOLENCIA

Contenidos:

e Ciclos de la Violencia

e Tipos de Violencia

e Centros de Proteccion y ayuda

Objetivos Especificos?®:

e Respeten a sus compafieras y compafieros, sin distincion de género ni a causa
de su condicion fisica

e Establezcan una comunicacion afectiva y asertiva con sus pares, familiares y
miembros de la comunidad.

e Valoren la importancia de asumir compromisos para erradicar todo tipo de
violencia, en especial, el abuso sexual y la violencia basada en género

e Establezcan compromisos de lucha contra el abuso sexual y explotacion sexual

comercial de nifios, niflas y adolescentes.



¢ Manifiesten su rechazo contra todas las formas de violencia que afectan a las
personas.

e Conozcan las principales instituciones de ayuda y refugio para la proteccion
contra la violencia

Material:

Via lared social SiSex, Si Tomas una decision Cuidate, INPARES:

e Videos

e Diapositivas

Procedimiento

Publicacion de material informativo los sabados y domingos de 11:00-3:00 pm y

6:00-11:00 pm



ANEXO 4
CATEGORIZACION DE LA VARIABLE CONOCIMIENTO UTILIZANDO LA

ESCALA DE STANONES

Para la categorizacion de la variable conocimiento y habilidades se procedi6é de la
siguiente manera:

Promedio Aritmético :10.85
Desviacion estandar :5.85
Numero de Preguntas . 20
Constante : 0.75

Reemplazando:
a= 10.85 - 0.75 (5.85) = 6.46
b=10.85 + 0.75 (5.85) = 15.23

NIVEL INTERVALO
Conocimiento Bajo : 00 - 06
Conocimiento Medio : 07-14

Conocimiento Alto : 15-20



ANEXO 5
CONSENTIMIENTO INFORMADO

INFLUENCIA DE LAS REDES SOCIALES “SI TOMASTE UNA DECISION
CUIDATE”, “INPPARES”, “FUNDACION HUESPED” Y “SISEX” COMO MEDIO
DE INFORMACION EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN ADOLESCENTE
EN LA INSTITUCION EDUCATIVA BARCIA BONIFATTI EN EL MES DE
NOVIEMBRE DEL 2016

Buenos dias Padres de Familia

El presente Formulario de Consentimiento Informado se dirige a los padres de familia
de los alumnos de 5to de secundaria de la Institucion Privada Barcia Bonifatti, con el
fin de autorizar la participacion de la investigacion titulada como INFLUENCIA DE LAS
REDES SOCIALES “SI TOMASTE UNA DECISION CUIDATE”, “INPPARES’,
“FUNDACION HUESPED’ Y “SISEX” COMO MEDIO DE INFORMACION EN SALUD
SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN ADOLESCENTE EN LA INSTITUCION EDUCATIVA
BARCIA BONIFATTI EN EL MES DE NOVIEMBRE DEL 2016, que tiene como objetivo
informar a los adolescente sobre temas de importancia para su desarrollo personal y
social, paralelamente informando sobre las medidas que deben de tomar para mejorar
la salud sexual y reproductiva.

Para ello se realizara un cuestionario de 20 preguntas donde evaluara conocimientos
de los siguientes temas:

o Definiciones sexuales y reproductivas
¢ Planificacion Familiar

e ITS/SIDA

e Virus del Papiloma Humano

e Violencia



Los datos del resultado seran en todo lo posible privados y anénimos.

La participacion en esta investigacion es totalmente voluntaria. Usted puede
elegir si su hijo/a participe o no. Tanto si elige participar o no, el trato sera igual
y nada cambiard. Usted puede cambiar de idea mas tarde y dejar que su hijo/a

participe aun cuando haya aceptado antes.

He leido la informacién proporcionada o me ha sido leida. He tenido la
oportunidad de preguntar sobre ella y se me ha contestado satisfactoriamente
las preguntas que he realizado. Consiento participacion voluntaria de mi hijo/a
en esta investigacion como participante y entiendo que tiene el derecho de
retirarse de la investigacion en cualquier momento sin verme afectado de
ninguna, tanto fisica como psicoldgica.

Nombre del Participante

Firma del Participante
Fecha Dia/mes/aino

He leido con exactitud o he sido testigo de la lectura exacta del documento de
consentimiento informado para el padre del potencial participante y el individuo
ha tenido la oportunidad de hacer preguntas. Confirmo que el individuo ha dado
consentimiento libremente.
Nombre del Investigador

Firma del Investigador
Fecha Dia/mes/afio

Ha sido proporcionada al participante una copia de este documento de

Consentimiento Informado (iniciales del investigador/asistente)




ANEXO 6

Prueba de Normalidad Kolmogorov-Smirnov para una muestra

Tabla 1
TOTAL TOTAL
POST PRE
N 60 60
Z de Kolmogorov-Smirnov 1,093 ,801
Sig. asint6t. (bilateral) ,184 ,542

En la siguiente tabla, se muestra la prueba de Kolmogorov-Smirnov se empleada
para determinar la normalidad de las muestras. De acuerdo a esta prueba, si el
valor de la significancia es mayor de 0.05 los datos son normales y si es menor
gue 0.05 no son datos normales. Los resultados obtenidos evidencian que
ambas muestras tienen distribucion normal, por lo tanto, se debe emplear una

prueba paramétrica, para este caso la T student para muestras relacionadas.



