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RESUMEN

El de la investigacion fue determinar la asociacion entre el nivel de conocimiento sobre
salud sexual y reproductiva y las conductas sexuales de riesgo en adolescentes de una
institucion educativa en Cajamarca. Se desarroll6 un estudio descriptivo-correlacional,
de disefio no experimental y corte transversal, con una muestra de 150 estudiantes de
quinto afio de secundaria, seleccionados mediante muestreo probabilistico, para
recolectar datos, se utilizaron dos cuestionarios validados: uno para medir el

conocimiento sobre salud sexual y otro para evaluar conductas sexuales de riesgo.

Los resultados mostraron que el 80,7% de los estudiantes tenia un nivel bueno de
conocimiento, mientras que el 9,3% presentd un nivel regular y el 10% un nivel
deficiente; en cuanto a las conductas de riesgo, el 89,0% mostré6 comportamientos de
bajo riesgo, el 8,0% de riesgo mediano y el 3,0% de alto riesgo. El analisis
correlacional, mediante el coeficiente de Spearman (—0,463), indicdé una relacion

negativa moderada y significativa entre ambas variables.

Se concluye que un mayor conocimiento sobre salud sexual esta asociado con menores
conductas de riesgo, subrayando la necesidad de reforzar la educacién sexual integral

para fomentar decisiones informadas y prevenir riesgos en esta poblacion.
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ABSTRACT

The research was to determine the association between the level of knowledge
about sexual and reproductive health and risky sexual behaviors in adolescents
from an educational institution in Cajamarca. A descriptive-correlational study
was developed, with a non-experimental and cross-sectional design, with a sample
of 150 fifth-year high school students, selected through probabilistic sampling, to
collect data, two validated questionnaires were used: one to measure health

knowledge sexual and another to evaluate risky sexual behaviors.

The results showed that 80.7% of the students had a good level of knowledge,
while 9.3% had a regular level and 10% had a poor level; Regarding risk
behaviors, 89.0% showed low risk behaviors, 8.0% showed medium risk and 3.0%
high risk. The correlational analysis, using the Spearman coefficient (—0.463),

indicated a moderate and significant negative relationship between both variables.

It is concluded that greater knowledge about sexual health is associated with lower
risk behaviors, highlighting the need to reinforce comprehensive sexual education

to promote informed decisions and prevent risks in this population
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INTRODUCCION

La adolescencia es una etapa clave en el desarrollo de las personas, marcada por
la formacidn de la identidad, tanto personal como sexual, durante esta etapa, es crucial
que los adolescentes comprendan temas relacionados con la salud sexual y
reproductiva, ya que esto impacta directamente su bienestar fisico, emocional y social
(Cedefio, 2024).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2018) sefiala que cada afio, cerca
de 21 millones de adolescentes, de entre 15y 19 afios, quedan embarazadas en regiones
en desarrollo, y 12 millones llegan a ser madres, evidenciando el acceso limitado a la
educacién sexual y a servicios de salud reproductiva adecuados, aunque en los tltimos
afios se han registrado avances en la reduccién de embarazos adolescentes, América

Latina y el Caribe aun presentan tasas alarmantemente altas.

En Perd, la situacion es preocupante, diariamente hasta 11 nifias de entre 10 y
14 afnos quedan embarazadas, y 4 llegan a ser madres, del 2020 al 2022, hubo un
aumento del 40% en nacimientos de menores de 15 afios, lo que subraya la relacién

entre la violencia sexual y la falta de servicios de salud sexual (UNFPA, 2023).

En este contexto, varios estudios internacionales han investigado la relacion
entre el conocimiento sexual y las conductas sexuales de riesgo. Figueroa et al., (2020)
en Cuba encontraron que los adolescentes mostraban conductas sexuales peligrosas
debido a un conocimiento insuficiente sobre el tema. Badillo y Mendoza (2019) en
Colombia hablaron del inicio temprano de la vida sexual y del uso inadecuado de
métodos de proteccion. En otra investigacion, Ramirez y Zapata (2021) resaltaron la
importancia de programas educativos continuos que ayuden a aclarar dudas sobre
sexualidad, en México, Veray Fernandez (2021) observaron que la edad y el género
influyen en el nivel de conocimiento sexual, mientras que Tapia et al., (2020)
descubrieron altos niveles de practicas sexuales sin proteccion entre estudiantes

universitarios.

En el caso de Per(, Montero (2021) demostrd que un conocimiento sélido sobre

salud sexual se relaciona con practicas mas seguras entre futuros profesionales de la



salud, y Llaro y Llaro (2022) identificaron una mejora en las conductas sexuales
responsables entre adolescentes de Trujillo. En el ambito local, Pérez (2019) sefialé
que los jévenes de secundaria en Cajamarca tienen un conocimiento moderado sobre
las conductas de riesgo, mientras que Requejo (2023) en Chota hallé una conexion
clara entre el conocimiento sobre infecciones de transmision sexual (ITS) y la actitud

de rechazo hacia comportamientos peligrosos.

Las dos variables de esta investigacion se basan en la teoria del
comportamiento planeado de Ajzen y en la teoria del comportamiento planificado, la
teoria del comportamiento planeado sugiere que el comportamiento de una persona,
incluidas las conductas sexuales, esté influenciado por su intencion de llevar a cabo
ese comportamiento. A su vez, dicha intencion se ve afectada por la actitud hacia el
comportamiento, las normas subjetivas (la percepcion de las expectativas de otros) y
el control percibido sobre la propia conducta. Esta teoria puede ayudar a comprender
cémo el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva influye en las conductas

sexuales de riesgo entre los adolescentes (Ajzen, 2019).

Por otro lado la teoria del comportamiento planificado sostiene que las
intenciones de comportamiento de una persona estan influenciadas por sus actitudes
hacia el comportamiento, las normas subjetivas y el control percibido, en el contexto
de la sexualidad, si un adolescente percibe el uso del preservativo como positivo y
tiene el apoyo de sus pares, es mas probable que lo use, las actitudes positivas hacia el
comportamiento sexual seguro y el apoyo social pueden fortalecer las intenciones de

practicar sexo seguro.

El control percibido también juega un papel crucial; los adolescentes que
sienten que tienen el control sobre sus decisiones sexuales y los recursos necesarios
(como acceso a preservativos) son mas propensos a seguir adelante con
comportamientos seguros, esta teoria ayuda a entender como las creencias y las
percepciones pueden influir en las decisiones sexuales y destaca la importancia de

intervenir en varios niveles para promover comportamientos saludables (Ajzen, 2019).



El Modelo ecoldgico destaca como multiples niveles de influencia (individual,
interpersonal, comunitario y social) afectan el comportamiento humano, aplicado a la
salud sexual y reproductiva, sugiere que los comportamientos sexuales de los
adolescentes son el resultado de una compleja interaccion entre factores personales,
familiares, sociales y culturales (Bronfenbrenner, 2020).

La presente investigacion se justifica socialmente en la necesidad de evaluar y
comprender el nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva y su asociacién
con conductas sexuales de riesgo entre adolescentes de una institucion educativa en
Cajamarca, dado que la adolescencia es una etapa crucial para el desarrollo social y
personal, es fundamental que los jovenes posean informacion adecuada sobre
sexualidad y prevencidn de riesgos para asegurar su bienestar en el presente y en el

futuro.

En cuanto a la justificacion tedrica, esta investigacion permite explorar y establecer
nuevas perspectivas en educacion sexual, planteando enfoques teéricos adicionales a
partir de los resultados obtenidos, metodoldgicamente, el estudio podria proponer
nuevas estrategias para abordar la educacion sexual en contextos similares, lo que
incrementaria el alcance de sus hallazgos, a nivel cientifico, la investigacion
contribuiria a futuras investigaciones, permitiendo que los resultados se apliquen a

distintos contextos y variables.

La justificacion préactica destaca que los resultados pueden aplicarse directamente en
el disefio y la implementacion de programas educativos que fortalezcan el
conocimiento de los adolescentes, promoviendo decisiones responsables en cuanto a
su salud sexual y reproductiva, ademas, estos programas podrian influir en la politica
educativa y de salud puablica de la region, generando un beneficio amplio para la

comunidad en general.

El problema central que aborda esta investigacion es que el bajo conocimiento sobre
salud sexual y reproductiva entre los adolescentes de Cajamarca puede conducir a
conductas sexuales de riesgo, de ahi nuestra pregunta de investigacion: ““;Existe una
asociacion entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva y las

conductas sexuales de riesgo en los adolescentes de una institucion educativa de



Cajamarca en 2024?”
Variable 1. Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva

Definicion conceptual: Esta variable se refiere al grado de comprension y conciencia
que tienen los adolescentes sobre los aspectos de la salud sexual y reproductiva,
incluyendo métodos anticonceptivos, prevencion de infecciones de transmision sexual

(ITS), y aspectos emocionales y fisicos relacionados con la sexualidad.

Definicion operacional: Sera medido a través de un cuestionario estructurado que se
enfoca en evaluar el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, el cual sera
medido en escala ordinal de la siguiente manera: Conocimiento Bueno: 16-20,
conocimiento regular: 11-15, conocimiento deficiente: 0-10.

Variable 2: Conducta sexual de riesgo

Definicion conceptual: Esta variable se refiere a las practicas sexuales que pueden
aumentar la probabilidad de consecuencias adversas para la salud, tales como
infecciones de transmision sexual (ITS), embarazos no deseados y otros riesgos

relacionados con la sexualidad no segura.

Definicion operacional: Esta variable la describimos a través de las dimensiones como
el nimero de parejas sexuales, las relaciones bajo la influencia de sustancias y las
practicas de prevencion médica, tener maltiples parejas incrementa el riesgo de
contraer ITS, y el uso de sustancias como el alcohol o las drogas puede derivar en
decisiones sexuales poco seguras, se mide de la siguiente manera: Riesgo alto: 16-30,

riesgo medio: 9-15, riesgo bajo: 0-8.

La hipotesis planteada en esta investigacion es que “Existe una asociacion significativa
entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva y la conducta sexual

de riesgo en los adolescentes de una institucion educativa de Cajamarca”.

, el objetivo general es “Determinar la asociacion entre el nivel de conocimiento sobre
salud sexual y reproductiva y la conducta sexual de riesgo en los adolescentes de una
institucion educativa de Cajamarca en el ano 2024”7, mientras que los objetivos
especificos incluyen “Identificar el nivel de conocimiento sobre salud sexual y

reproductiva en los adolescentes de una institucion educativa de Cajamarca”, “Estimar



las conductas sexuales de riesgo mas comunes entre los adolescentes de una institucion
educativa de Cajamarca”, “Establecer la asociacion entre el nivel de conocimiento
sobre salud sexual y reproductiva y la conducta sexual de riesgo en los adolescentes

de una institucion educativa de Cajamarca en el afio 2024”.



METODOLOGIA

Tipo y Disefio de Investigacion
Tipo de investigacion

El tipo de investigacion como su finalidad es basico de nivel explicativo, dado que no
solo describe las variables, sino también busco comprobar la hipotesis de investigacion

de los disefios no experimentales (Romeo et al., 2018).

La finalidad del estudio fue el analisis de la relacién entre dos variables: conocimiento
sobre salud sexual y reproductiva (SSR) vs. conductas sexuales de riesgo en
adolescentes pertenecientes a una institucion educativa de Cajamarca, este tipo de
investigacion permitié analizar como las variantes en los niveles cognoscitivos,

podrian vincularse con algunas practicas sexuales peligrosas.
Disefio de la investigacion

La investigacion fue de tipo no experimental y descriptiva- transversal (Hernandez et
al., 2018) debido a que se tratd de un disefio en la cual las variables observadas, puesto
que el investigador pretende medir variaciones, datos recolectados una sola vez en un
temporal convencional determinado., los datos se recolectaron en un solo momento en
el tiempo, ofreciendo una imagen instantanea de la situacion de los adolescentes en
relacién con su conocimiento y conductas sexuales, este enfoque transversal permitio

analizar las condiciones y caracteristicas presentes en un punto especifico.
Poblacion y muestra
Poblacion

La poblacion incluy6 a todos los adolescentes de quinto afio del nivel secundario del
colegio San Ramon de Cajamarca, un total de 250 estudiantes, esta etapa es crucial en
el desarrollo de los jovenes, y la educacion sexual adecuada es fundamental para

garantizar su salud y bienestar futuros.
Muestra

La muestra se calcul6 utilizando la formula para poblaciones finitas, con un nivel de



confianza del 95% y un margen de error del 5%, resultando en una muestra de 150
estudiantes, la seleccion de esta muestra permitid obtener datos representativos y

analizar de manera precisa la relacion entre las variables de estudio.
Técnicas e instrumentos de investigacion
Técnicas

La técnica utilizada para la recoleccion de datos fue la encuesta Hernandez et al.
(2018), las encuestas fueron utiles para describir caracteristicas, evaluar opiniones y

comportamientos, y establecer relaciones entre las variables.
Instrumentos
Cuestionario de conocimiento

El instrumento utilizado para evaluar la variable de conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva consistio en un cuestionario disefiado con base en guias actuales de
educacién sexual integral, este cuestionario incluye 10 preguntas que abordan temas
como tipos de métodos anticonceptivos, la correcta utilizacion de estos, modos de
transmision de ITS, sintomas y consecuencias de las ITS, prevencion de infecciones,
el funcionamiento del sistema reproductivo, derechos sexuales y reproductivos, la
importancia de las consultas médicas regulares, el impacto emocional de las relaciones

sexuales, y la relevancia del consentimiento.

Cada respuesta correcta se valord con 2 puntos, mientras que las incorrectas no reciben
puntuacion, permitiendo evaluar de manera estructurada y cuantificable el nivel de

conocimiento de los adolescentes.
Test de conductas sexuales de riesgos

Para la evaluacion de la variable de conductas sexuales de riesgo se utilizé un segundo
cuestionario compuesto por 14 items, este cuestionario explora aspectos como el
numero de parejas sexuales y el uso de sustancias, clasificando las respuestas en una
escala que va de bajo a mediano y alto riesgo, el cuestionario ha sido validado mediante
juicio de expertos y se administra a los adolescentes en un entorno controlado,

garantizando la confidencialidad de sus respuestas.



RESULTADOS

Tabla 1.

Nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes de una

institucion educativa deCajamarca

Conocimiento

Frecuencia Porcentaje
Bueno 121 80,7
Valido Regular 14 9,3
Deficiente 15 10,0
Total 150 100,0

Interpretacion:

Los resultados de la investigacion sobre nivel conocimiento salud sexual reproductiva
en adolescentes institucion educativa Cajamarca, el nivel de conocimientos que
tenemos con respecto a Salud Sexual y Reproductiva es bueno segun el 80,7 % (121
escolares). Un grupo menor, correspondiente al 9,3% (14 estudiantes), mostro un nivel

de conocimiento regular, finalmente, el 10,0% (15 estudiantes) obtuvo un nivel de

conocimiento deficiente.



Tabla 2.

Nivel de conductas sexuales de riesgo en los adolescentes de una institucion educativa

de Cajamarca

Conductas de riesgo

Frecuencia Porcentaje
Alto riesgo 4 3,0
Valido Mediano Riesgo 12 8,0
Bajo riesgo 134 89,0
Total 150 100,0

Interpretacion:

En el analisis del nivel de conductas sexuales de riesgo en los adolescentes de una I.E
de Cajamarca, se observo que la mayoria de los participantes, representando el 89,0%
(134 estudiantes), se encontraban en la categoria de bajo riesgo, un porcentaje menor,
correspondiente al 8,0% (12 estudiantes), presentd un nivel de riesgo considerado

mediano, mientras que solo el 3,0% (4 estudiantes) mostrd un nivel de alto riesgo.



Tabla 3.
Asociacion entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva y la
conducta sexual de riesgo en los adolescentes de una institucion educativa de

Cajamarca en el aiio 2024.

Tabla cruzada Conductas de riesgo — Conocimiento

Conocimiento Total
Bueno Regular Deficiente
N % N % N % N %
Alto 0O 00% 0 00% 4 267% 4 27%

Conductas  riesgo
de riesgo Mediano 4 3,3% 7 50,0% 11 73,3% 22 14,7%

Riesgo
Bajo 117 96,7% 7 500% 0 0,0% 124 82,7%
riesgo

Total 121 100,0% 14 100,0% 15 100,0% 150 100,0%

Interpretacion:

En la investigacion se analizo la asociacion entre el nivel de conocimiento sobre salud
sexual y reproductiva y las conductas sexuales de riesgo en los adolescentes de una
institucion educativa de Cajamarca, donde se encontré que los estudiantes con un nivel
de conocimiento bueno, el 80,7% del total (121 adolescentes), presentan
mayoritariamente una categoria de bajo riesgo, un 96,7%. Ninguno de ellos presentd

conductas de alto riesgo, y solo un 3,3% se ubic6 en la categoria de riesgo mediano.

Por otro lado, los adolescentes con un nivel de conocimiento regular, que
correspondieron al 9,3% del total (14 estudiantes), mostraron un comportamiento mas
equilibrado, el 50,0% de ellos se ubicé en la categoria de bajo riesgo, mientras que la
otra mitad presentd conductas de riesgo mediano, ninguno de estos adolescentes fue
clasificado en la categoria de alto riesgo. Finalmente, los estudiantes con un nivel de
conocimiento deficiente, el 10,0% del total (15 adolescentes), estuvieron mas
expuestos a conductas sexuales de mayor riesgo, el 73,3% de este grupo se ubico en la
categoria de riesgo mediano, y el 26,7% presentd conductas de alto riesgo.
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Tabla 4.

Pruebas de chi-cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado

Valor Gl Significacion asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de 110,853 4 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 88,717 4 ,000
Asociacion lineal por 99,876 1 ,000
lineal
N de casos validos 150

a. 5 casillas (55,6%) han esperado un recuento menor que 5. EI recuento minimo

esperado es ,37.
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Tabla S.

Analisis de normalidad de las variables de estudio

Kolmogorov-Smirnov

Descripcion )
Estadistico p-valor
Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva 0.254 0.000
Conducta sexual de riesgo 0.214 0.000

Fuente: Prueba de normalidad en programa SPSS, v26.
Si n > 50 se considera Kolmogorov-Smirnov Si p < 0.05 la distribucion no es normal
Sin <50 se considera Shapiro-Wilk Si p > 0.05 la distribucion es normal

Los valores p (Sig) de las variables en estudio para ambas pruebas son inferiores a
0,05, lo que significa que no existe distribucion normal, en tal sentido, se debe evaluar

a través de pruebas no paramétricas.
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Tabla 6.

Rho de Spearman
Correlaciones
Conocimiento  Conducta
Rho de Conocimiento  Coeficiente de 1,000 -,463™
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 150 150
Conducta Coeficiente de -,463™ 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 150 150

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Interpretacion:

En el andlisis de evaluacion entre el nivel del conocimiento sobre salud sexual y

reproductiva con las conductas sexuales riesgo se utilizd en coeficiente Rho (p)

Esperman. Los resultados revelaron una evaluacion negativamente significativa
moderada hacia ambas variables con un coeficiente de evaluacion de —0,463, y esta
correlacion fue estadisticamente significativa a p<0,01, lo que nos dio una idea de que
a pesar de la baja compatibilidad encontramos que los valores son altamente
discriminantes, por lo tanto, admiten correlaciones mas altas en comparacion con los
discriminantes siempre que el ultimo aumente y la otra variable disminuya. Esto

sugirid que los niveles méas altos de conocimiento sobre SSR resultaron en

disminuciones consistentes de conductas sexuales riesgosas.
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ANALISIS Y DISCUSIONES

Los conocimientos sobre salud sexual y reproductiva asociados a conductas sexuales
de riesgo deberian tener una conexion inversamente proporcional; sin embargo segin
varias investigaciones esta correlacion no se presenta siempre, debido a diversos
factores de riesgo. En Per( el ministerio de salud (MINSA) ha desarrollado de manera
estratégica guias nacionales de atencion integral de la salud sexual vy
reproductiva, en los que uno de  sus objetivos fue fomentar la  salud sexual vy

reproductiva, asi como la prevencion de infecciones de transmision sexual.

El andlisis realizado reveld una asociacion negativa y estadisticamente significativa
entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva y las conductas
sexuales de riesgo entre los adolescentes de una institucion educativa en Cajamarca.
En términos sencillos, esto indica que, a medida que los jovenes adquieran mayor
conocimiento sobre este tema, es menos probable que incurran en conductas riesgosas,
el coeficiente de evaluacion de Spearman obtenido fue de—0,463 con un p-valor <0,01,

lo que demuestra una relacion significativa de intensidad moderada.

Estos hallazgos confirmaron los resultados de investigaciones anteriores. Por ejemplo,
Figueroa et al. (2020) realizo un estudio con adolescentes de Cuba encontrd que la
falta de conocimiento sobre salud sexual se asociaba con conductas de riesgo, hecho
observado también en esta investigacion. Asimismo, en Peri Montero (2021) encontro
que el tener mejor informacion estaba asociado a précticas sexuales mas seguras
validando la pertinencia de una educacion sexual integral como herramienta

fundamental para prevenir riesgos.

En cuanto al nivel de conocimiento, los resultados mostraron que el 80.7% del total
tenia conocimiento bueno, seguido por el regular con un 9,3%, y niveles deficientes
en el 10% restante; lo cual indica la efectividad de la educacion sexual para la mayoria,
es probable que algunos de estos estudiantes con menor conocimiento no hayan tenido
acceso adecuado a programas educativos, un factor clave a considerar en futuras

intervenciones.

Por otro lado, las conductas sexuales de riesgo identificadas incluyen un 8,0% de

14



estudiantes en la categoria de riesgo mediano y un 3,0% en alto riesgo, estas cifras
reflejan que, aunque la mayoria de los adolescentes mostraron un comportamiento de
bajo riesgo (89,0%), todavia existen grupos vulnerables que requieren atencion
prioritaria. Estos resultados son consistentes con lo documentado por Tapia et al.
(2020) en Mexico, donde también se report6 una prevalencia significativa de

conductas sexuales sin proteccion.

Desde un enfoque tedrico, la teoria del Comportamiento Planeado de Ajzen (1991)
ayuda a explicar como las actitudes y normas sociales se relacionan con intenciones
que determinan el comportamiento sexual en adolescentes. Ademas, el marco del
desarrollo psicosocial de Erikson (1968) puso mas énfasis en la importancia de esta

etapa para la identidad sexual.

Los resultados de la investigacion apuntan a que una mala ductilidad informativa
podria ser el origen subyacente detrds del porqué los adolescentes toman malas
decisiones en este sentido. Algunas limitaciones de la presente investigacion fueron el
hecho de que, aunque se aseguraba confidencialidad para obtener respuestas muy
honestas, los temas eran sensibles, el modelo se ajusté a datos transversales y no
contempla la evolucion temporal de estas conductas. Sin embargo, los resultados
proporcionaron una base solida para futuros ejercicios de investigacion, en particular
estudios longitudinales sobre el efecto a largo plazo de la intervencion basada en la

educacion.
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CONCLUSIONES

En el anélisis, se encontré que la mayoria de los adolescentes (80.7%) tenia un buen
nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva, seguido por 9.3% con nivel
regular y otro 10% restante que exhibi6 un nivel pobre de conocimiento en estos temas,
en la categoria de buen conocimiento donde el nivel es menor a la inmunidad colectiva
presente. Los adolescentes también obtuvieron niveles mas bajos de conocimiento
segun la dificultad de la pregunta lo que puede ser indicativo de la influencia que ha
tenido el acceso a la educacion sexual con el tiempo. Estos hallazgos subrayan la
necesidad de que los programas se adapten para abordar las diferencias, asegurando

que todos los estudiantes alcancen niveles suficientes de conocimiento.

En el anélisis del nivel de conductas sexuales de riesgo de los adolescentes, se encontrd
que la mayoria de los participantes, representando el 89,0% (134 estudiantes), se
encontraban en la categoria de bajo riesgo. Este hallazgo refleja que una proporcion
significativa de los jovenes evaluados adoptaron comportamientos sexuales que
pueden considerarse mas seguros, lo que podria estar relacionado con una adecuada

orientacion o informacion sobre salud sexual y reproductiva.

No obstante, un 8.0 % de los adolescentes (12 estudiantes) fue categorizado con tener
intentos de mediano riesgo. Resulta necesario sefialar que dicho grupo presenta
practicas menores, pero aun peligrosas para la salud en caso de no ser intervenidas de
manera oportuna. Estos comportamientos podrian incluir el uso inconsistente de
anticonceptivos, encuentros esporadicos sin proteccion o desconocimiento de practicas

sexuales seguras.

Un 3,0% de los adolescentes (4 estudiantes) presentd un nivel de alto riesgo, lo que
implica que este grupo estd mas expuesto a consecuencias negativas como infecciones
de transmision sexual (ITS), embarazos no planificados o problemas emocionales
derivados de sus comportamientos sexuales. Estos casos requieren una atencion

prioritaria.

Este panorama pone de manifiesto la necesidad de continuar fortaleciendo los

programas educativos enfocados en la prevencion de conductas de riesgo, asi como en
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proporcionar herramientas practicas para que los adolescentes puedan tomar
decisiones informadas y responsables sobre su vida sexual. Ademas, resalta la
importancia de realizar un seguimiento cercano a los estudiantes que se encuentran en
las categorias de riesgo mediano y alto, para reducir el impacto de estas conductas en

riesgo.

El analisis de evaluacion mediante el coeficiente de Spearman indico una relacion
significativa y negativa entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva y las conductas sexuales de riesgo r = -0,463. Esto implica que los
adolescentes con mayor conocimiento sobre salud sexual y reproductiva tendieron a
tener menos conductas sexuales de riesgo. Por ejemplo, aquellos con un nivel de
conocimiento bueno se concentraron mayoritariamente en la categoria de bajo riesgo
(96,7%), mientras que los estudiantes con niveles de conocimiento deficiente
presentaron un mayor porcentaje de conductas de mediano riesgo (73,3%) y alto
(26,7%). Estos resultados destacan la relevancia de la educacion sexual integral como
una herramienta clave para reducir las conductas riesgosas y promover decisiones

responsables entre los jovenes.
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RECOMENDACIONES

Desarrollar programas de educacion sexual integral que no sélo informan, sino
también capacitan y promueven actitudes saludables frente a la propia vida sexual.
Estos programas deberian tener en cuenta los resultados obtenidos en los que un mayor
conocimiento se asocia con una disminucion de conductas sexuales, aunque sea muy
leve las conductas de riesgo. Asimismo, es imprescindible que el Ministerio de
Educacion, por medio del programa “Educacion Sexual Integral” (ESI) y en conjunto
con el Ministerio de Salud a traves de programas sobre “Salud sexual y reproductiva”,
participen activamente desde la concepcion e implementacion de estas iniciativas,
garantizando contenido actualizado acorde al contexto cultural nacional, accesible

para todas las instituciones educativas, tanto urbanas como rurales.

Realizar investigaciones futuras para evaluar el impacto de los enfoques alternativos
para impartir educacion sobre salud sexual y reproductiva; dichos estudios podrian
considerar intervenciones a mas largo plazo, tanto para determinar si el conocimiento
adquirido se traduce en comportamientos sostenibles méas seguros como para
involucrar el aporte del Ministerio de Educacion a través de programas de "Escuelas
Seguras" (en términos de recopilacion y monitoreo de datos); también se deberian
considerar programas piloto en todas las regiones para que las intervenciones puedan
ajustarse en funcion de las necesidades especificas de la comunidad.

Facilitar la cooperacion entre escuelas y organizaciones de salud para desarrollar el
acceso a recursos relacionados con la sexualidad, es decir conferencias y talleres sobre
enfermedades sexuales que puedan reforzar los impactos del conocimiento en prevenir
comportamientos riesgosos.

Incorporar en la agenda organizacional iniciativas gubernamentales como el programa
"Plan Nacional de Salud Sexual y Reproductiva” del Ministerio de Salud, que consta,
entre otros puntos, de destinar a profesionales del sector salud para desarrollar tareas
informativas preventivas desde las escuelas.

Recomendar estudios longitudinales que puedan mostrar como el comportamiento
sexual de riesgo puede cambiar con el tiempo, y sobre intervenciones educativas

especificas que puedan influir en el desarrollo de conductas mas seguras a lo largo de
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los afios. Con apoyo del Ministerio de Salud, programas de salud como Jovenes
Saludables permiten evaluaciones continuas, haciendo reajustes a las estrategias
necesarias con modificaciones basadas en los cambios observados en caso de que

ocurran, con el objetivo de sentar las bases de un enfoque preventivo més efectivo a

largo plazo.
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Anexo 1

. Matriz de operacionalizacion de variables

ANEXOS

Variables Definicion conceptual | Definicion operacional Dimensiones Indicador items Escala de
medicién
VI. Grado de comprension | Fue medido através de un | Métodos - Tipos de métodos anticonceptivos. 1-3 -
Conocimiento
Conocimiento | y conciencia que tienen | cuestionario estructurado | anticonceptivos | - Correcta utilizacién de los métodos Bueno: 16-20
sobre salud los adolescentes sobre | que evalué el anticonceptivos.
L Conocimiento
sexual los aspectos de la salud | conocimiento en estas - —
y P Infecciones de | - Modos de transmision de ITS. 4-6 Regular: 11-15
reproductiva | sexual y reproductiva, | areas utilizando una _— . . Sl
P y rep transmision - Sintomas y consecuencias de las ITS.
incluyendo  métodos | escala de Likert donde 1 . imi
Y sexual (ITS) - Prevencion de ITS. Conocimiento
anticonceptivos, representa "ningun - - - ici :
P P g Salud - Funcionamiento del sistema | 7-8 Deficiente
revenciéon  ITS, conocimiento™ 5 . .
P y y reproductiva reproductivo. 0-10
aspectos emocionales | representa "conocimiento .
- Derechos sexuales y reproductivos.
relacionados con la | completo”. . -
- Importancia de las consultas médicas
sexualidad.
regulares.
Aspectos - Impacto emocional de las relaciones | 9-10

emocionales 'y
psicoldgicos de

la sexualidad

sexuales.

Importancia del consentimiento.
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VD.
Conducta
sexual de

riesgo

Son las  practicas
sexuales que pueden
aumentar la
probabilidad de
consecuencias adversas
tales

para la salud,

como infecciones de
transmision sexual
(ITS),

deseados y otros riesgos

embarazos no

relacionados con la

sexualidad no segura.

Se midié mediante un
cuestionario que

identifica la frecuencia y

naturaleza de  estas
conductas entre  los
adolescentes, utilizando

preguntas dicotomicas

NUmero de | - Nimero de parejas sexuales en un | 1-6
parejas sexuales periodo especifico.
- Percepcion del riesgo asociado con
tener multiples parejas sexuales
- Motivaciones para cambiar de pareja
sexual
Relaciones - Frecuencia de relaciones sexuales | 7-10
sexuales bajo la bajo la influencia de alcohol
influencia  de | - Frecuencia de relaciones sexuales
sustancias bajo la influencia de drogas.
- Impacto de estas practicas en la toma
de decisiones sexuales.
Précticas de | - Frecuencia de realizacion de pruebas | 11-15

prevencién y

chequeo médico

de ITS.

- Asistencia a consultas médicas
relacionadas con la salud sexual.
- Blisqueda de informacion vy

educacion continua sobre salud
sexual y reproductiva.
- Percepcion de la calidad y utilidad de

la informacion recibida.

Riesgo Alto:
16-30

Riesgo medio:
9-15

Riesgo Bajo:

0-8
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Anexo

2

2. Matriz de consistencia

Problema Variable Objetivo Hipotesis Metodologia

Tipo de investigacién:

¢Cual es el nivel VI. Segun su finalidad: De

- L. Determinar la asociacion entre el nivel de | Existe una asociacién significativa entre el | .. -
de conocimiento | Conocimiento tipo descriptivo-
conocimiento sobre salud sexual y | nivel de conocimiento sobre salud sexual y .
sobre salud sexual | sobre salud Correlacional
. reproductiva y la conducta sexual de riesgo | reproductiva y la conducta sexual de riesgo en ,
y reproductiva y sexual y Segln su alcance: De

su asociacion con
la conducta sexual
de riesgo en los
de
institucion
de
Cajamarca en el
afio 2024?

adolescentes
una

educativa

reproductiva

en los adolescentes de una institucion

educativa de Cajamarca en el afio 2024.

los adolescentes de una institucion educativa

de Cajamarca.

VD.
Conducta
sexual de

riesgo

v Identificar el nivel de conocimiento sobre

salud sexual y reproductiva en los
adolescentes de una institucion educativa
de Cajamarca.

v Estimar las conductas sexuales de riesgo
mas comunes entre los adolescentes de una

institucién educativa de Cajamarca.

v Existen diferencias significativas en el nivel de

conocimiento  sobre salud sexual vy
reproductiva entre los adolescentes de una
institucion educativa de Cajamarca segin su
edad y género.

v’ Las conductas sexuales de riesgo mas comunes

institucion

entre los adolescentes de una

educativa de Cajamarca estan relacionadas con

alcance transversal.

Disefo de
investigacion:

El disefio de Ia
investigacion es no
experimental y
transversal

Poblacion: 250
estudiantes entre

varones y mujeres del
quinto afio de nivel

secundario del colegio
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v Establecer la asociacién entre el nivel de
conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva y la conducta sexual de riesgo
en los adolescentes de una institucion

educativa de Cajamarca en el afio 2024.

la falta de conocimiento adecuado sobre salud
sexual y reproductiva.

Existe una relacion significativa entre el nivel
de conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva y la frecuencia de conductas
sexuales de riesgo en los adolescentes de una
institucién educativa de Cajamarca.

San Ramon de
Cajamarca
Muestra: 150 alumnos

(secciones completas)
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Anexo 3
Instrumento de recoleccién de datos

“CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD SEXUAL Y
REPRODUCTIVA”

Datos:

Sexo: Edad: Seccion:

Informacién General: Evaluar tu conocimiento sobre salud sexual y reproductiva y
tus practicas relacionadas con la conducta sexual, es voluntaria y anonima, y los
resultados seran utilizados inicamente con fines de investigacion

Instrucciones: Para cada pregunta, marca la opcion que mejor refleje tu opinion.

1. ¢ Cual de los siguientes es un método anticonceptivo hormonal?
a) Condon
b) DIU de cobre
c) Pastilla anticonceptiva

d) Diafragma

2. Para que el condon masculino sea efectivo, debe utilizarse
a) Solo en la primera mitad de la relacion sexual
b) Desde el inicio hasta el final de la relacién sexual
¢) Solo si la pareja esté en dias fertiles

d) Solo durante la eyaculacion

3. ¢Cual es uno de los principales beneficios de utilizar métodos
anticonceptivos?
a) Ayudar a regular el ciclo menstrual
b) Mejorar la calidad del suefio
¢) Evitar el embarazo no deseado

d) Incrementar el apetito
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4. Una de las formas méas comunes de transmision del VIH es:
a) A través de la picadura de mosquitos
b) Compartiendo alimentos
c) Relaciones sexuales sin proteccion
d) Uso de ropa compartida

5. ¢ Qué practica ayuda a reducir el riesgo de contraer ITS?
a) Usar condones durante las relaciones sexuales
b) Evitar el uso de alcohol
c) Dormir més horas

d) Tomar vitaminas

6. ¢ Cual es una forma efectiva de prevenir el embarazo no deseado?
a) Usar anticonceptivos

b) No hacer ejercicio
c¢) Comer alimentos saludables

d) Dormir més horas

7. Los derechos sexuales y reproductivos incluyen:

a) Solo el derecho a casarse
b) El derecho a decidir sobre tu propio cuerpo

c) El derecho a tener hijos sin importar las circunstancias
d) El derecho a la educacion gratuita

8. ¢Por qué es importante acudir regularmente a consultas médicas
relacionadas con la salud sexual?

a) Para recibir vacunas
b) Para obtener informacion sobre nuevas modas

c) Para la deteccidn temprana de posibles problemas de salud sexual
d) Para socializar con otros jovenes
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9. El consentimiento en una relacion sexual es importante porque:
a) Es una norma social

b) Es un requisito legal en algunos paises

c) Asegura que ambas partes estén de acuerdo y respeten los deseos del otro
d) No es necesario si la relacion es estable

10. ¢ Como puede una buena comunicacién con la pareja influir en la salud
emocional durante una relacion sexual?

a) Puede reducir la ansiedad y aumentar la confianza
b) Puede causar mas confusién

c¢) No tiene impacto en la salud emocional

d) Puede aumentar el estrés
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Datos:

Sexo:

“TEST DE CONDUCTA SEXUAL”

Edad: Seccion:

Informacion General: Evaluar tu conocimiento sobre conducta sexual, es voluntaria

y anénima, y los resultados seran utilizados tnicamente con fines de investigacion

Instrucciones: Para cada pregunta, marca la opcidén que mejor refleje tu opinion.

items

Sl

NO

Dimensién: Numero de parejas sexuales

Has tenido mas de una pareja en el Gltimo afio.

1. Cambiarias de pareja sexual debido a la curiosidad, presion de
amigos, u otras razones.

2. Considera que tener multiples parejas sexuales aumenta el riesgo
de contraer ITS o VIH.

3. Considera importante conocer primero a un (a) muchacho (a) antes de
involucrarte sexualmente con esa persona.

4. Considera que cuando uno esta enamorado (a) para no perderlo (a), se
debe dar la prueba del amor (es decir tener relaciones sexuales).

5. Has tenido relaciones sexuales

Dimension: Relaciones sexuales bajo la influencia de sustancias

6.

Has tenido relaciones sexuales bajo efectos del alcohol.

7.

Has tenido relaciones sexuales bajo efectos de alguna droga.

Crees que las relaciones sexuales bajo la influencia de sustancias

afectan la capacidad de tomar decisiones seguras.

Has tenido relaciones sexuales, después de haber consumido alcohol

(cerveza, tragos u otras bebidas alcohélicas)

Dimensién: Practicas de prevencién y chequeo médico

10. Acudirias a alguna institucion de salud para consultar sobre

métodos anticonceptivos.

11. Buscas informacion sobre los riesgos de las relaciones sexuales
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y/o métodos a través del internet o redes sociales.

12. Consideras util la informacion recibida sobre salud sexual y

reproductiva.

13. Tomas en consideracion e importancia las orientaciones de tus

amigos sobre la sexualidad 0 métodos anticonceptivos.

14. Consideras apropiado que una adolescente tenga relaciones sexuales con

una persona adulta mayor de 18 afios 0 mas.
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Anexo 4.

Matriz de datos

ID

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
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29
30
31

32
33
34
35
36
37

38
39
40

41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57

58
59
60
61

62
63
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64
65
66
67

68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82
83
84
85

86
87

88
89
20
91

92

93
94

95

96
97
98
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99
100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
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134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150
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Anexo 5

Validacién de instrumento “Conocimientos sobre salud sexual”.

VALIDEZ DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE ENFERMERIA

l. Informacién General:

Nombres y apellidos del validador:

Fecha:

Especialidad:

Nombre del instrumento evaluado: “Conocimientos sobre salud sexual”.

Autor del instrumento: Chugquimango Valencia Yessica Marisol

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, requerimos su

opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:

“Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva asociado a la conducta sexual de

riesgo en adolescentes de una institucion educativa Cajamarca, 2024”

Aspectos a evaluar: (Calificacion cuantitativa).

ciencia y calidad?

Indicadores de | Criterios cualitativos — Deficiente | Regular | Bueno Muy | Excelente
evaluacién del | cuantitativos Bueno
. ¢ Esta formulado con
Claridad lenguaje apropiado?
s ¢ Esta expresado con
Objetividad conductas observadas?
Actualidad ¢Adecuado al avance de la

Organizacion

¢ Existe una organizacion
I6gica del instrumento?

Suficiencia

¢Valora los aspectos en
cantidad y calidad?

Intencionalidad

¢Adecuado para cumplir con
los objetivos?

Consistencia

¢Basado en el aspecto
tedrico cientifico del tema de
estudios?

Coherencia

¢Entre las hipétesis,
dimensiones e indicadores?

Propdésito

¢ Las estrategias responden al
propésito del estudio?

Conveniencia

¢Genera nuevas pautas para
la investigacion y
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| construccién de teorias?

Sumatoria parcial

Sumatoria Total

Valoracion cuantitativa (Sumatoria Total 0.005)

Aporte y/o sugerencias para mejorar el instrumento

Considerar si en la Institucion Educativa donde se aplicara el instrumento brinda el
conocimiento adecuado sobre educacién sexual y reproductiva.

Il. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados

0,00 - 0,49 Validez Nula

0,50 - 0,59 Validez muy baja
0,60 - 0,69 Validez baja
0,70-0,79 Validez aceptable
0,80- 0,89 Validez buena
0,90-1,00 Validez muy buena

Coeficiente de Validez

Nota: el instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable.

Nombre
Grado
DNI
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Validacion de instrumento “Conducta sexual de riesgo” .

VALIDEZ DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE ENFERMERIA

1. Informacién General:

Nombres y apellidos del validador:

Fecha:

Especialidad:

Nombre del instrumento evaluado: “Conducta sexual de riesgo”
Autor del instrumento: Chugquimango Valencia Yessica Marisol

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, requerimos su

opinidn sobre el instrumento de la investigacion titulada:

“Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva asociado a la conducta sexual de

riesgo en adolescentes de una institucion educativa Cajamarca, 2024”

Aspectos a evaluar: (Calificacion cuantitativa).

ciencia y calidad?

Indicadores de | Criterios cualitativos — Deficiente | Regular | Bueno Muy | Excelente
evaluacién del | cuantitativos Bueno
. ¢ Esta formulado con
Claridad lenguaje apropiado?
s ¢ Esta expresado con
Objetividad conductas observadas?
Actualidad ¢Adecuado al avance de la

Organizacion

¢ Existe una organizacion
I6gica del instrumento?

Suficiencia

¢Valora los aspectos en
cantidad y calidad?

Intencionalidad

¢Adecuado para cumplir con
los objetivos?

Consistencia

¢Basado en el aspecto
tedrico cientifico del tema de
estudios?

Coherencia

¢Entre las hipétesis,
dimensiones e indicadores?

Propésito

¢ Las estrategias responden al
proposito del estudio?

Conveniencia

¢Genera nuevas pautas para
la investigacion y
construccion de teorias?

Sumatoria parcial
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Sumatoria Total

Valoracion cuantitativa (Sumatoria Total 0.005)

Aporte y/o sugerencias para mejorar el instrumento

Considerar si en la Institucion Educativa donde se aplicara el instrumento brinda el
conocimiento adecuado sobre educacién sexual y reproductiva.

IV. Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo y escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados

0,00 - 0,49 Validez Nula

0,50 - 0,59 Validez muy baja
0,60 - 0,69 Validez baja
0,70-0,79 Validez aceptable
0,80- 0,89 Validez buena
0,90-1,00 Validez muy buena

Coeficiente de Validez

Nota: el instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable.

Nombre
Grado
DNI
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Anexo 6

Consentimiento informado

PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION EN EL
DESARROLLO DE LA INVESTIGACION.
Nivel de estudio : Secundario
Introduccion:
Lo invito a participar del estudio de investigacion denominado
“Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva asociado a la conducta sexual
de riesgo en adolescentes de una institucion educativa Cajamarca, 2024”
Este es un estudio desarrollado por: Chuguimango Valencia Yessica Marisol
perteneciente a la Universidad San Pedro — SEDE/FILIAL Cajamarca.
El objetivo de esta investigacion es:
“Determinar la asociacion entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva y la conducta sexual de riesgo en los adolescentes de una institucion

educativa de Cajamarca en el afo 2024.”

Metodologia:

El presente informe de Investigacion es de enfoque cuantitativo, disefio descriptivo,
no experimental y segun su tiempo de ocurrencia transversal.

Beneficios:

No existe beneficio directo para usted por participar de este estudio. Sin embargo, se
le informara de manera personal y confidencial de algun resultado que se crea
conveniente que usted necesite conocer. Los resultados también seran archivados en:
las historias clinicas/ registros /base de datos de cada participante y de ser el caso se
le recomendard la participacion en un programa de intervencion.

Costos e incentivos:

Usted no realizara ningln gasto por participar de este estudio.

Confidencialidad:

Su informacion esté protegida ya que su participacion es anénima, usaremos codigos

de identificacion internos los cuales mantendran su privacidad. Si los resultados de
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este estudio son publicados en una revista cientifica, no se mostrara ningin dato que
permita la identificacion de su persona. Sus archivos no seran mostrados a ninguna
persona ajena al estudio sin su consentimiento.

Consentimiento:

Acepto voluntariamente a participar en este estudio, he comprendido perfectamente
la informacion que se me ha brindado sobre las cosas que van a suceder si participo
en el presente estudio, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo
retirarme del estudio en cualquier momento

Caddigo de Participante

Nombre

Fecha

Firma del Participante
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Anexo 7
Solicitud a la institucion donde se va a desarrollar la investigacion

“Afo del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la

conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

Cajamarca, 16 de septiembre del 2024
Sr. Segundo Francisco Bustamante Hoyos
DIRECTOR DEL COLEGIO ESTATAL SAN RAMON DE CAJAMARCA

Presente. -

Reciba el saludo de la Direccion de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
Universidad San Pedro para felicitarle por su exitosa gestion y en esta oportunidad
solicitarle el apoyo de su representada para facilitar la ejecucion de la investigacion
titulada “Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva asociado a la conducta
sexual de riesgo en adolescentes de una institucion educativa Cajamarca, 2024, a
cargo del estudiante: Yessica Marisol Chuquimango Valencia con codigo
2815200020 e identificado con DNI. N° 41323883, permitiéndole aplicar los
instrumentos de investigacion, para obtener informacion de estricto uso académico.
Agradecemos anticipadamente el apoyo a la investigacién cientifica, brindandoles a
los investigadores las facilidades del caso.

Como usted podra apreciar el estudio no revela la razon social de su representada,

cuidados éticos que tomamos muy en cuenta.

Atentamente,

Firma

Nombre y Apellido
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Anexos 8

Graficas

Fuente: Tabla 1

Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva
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Fuente: Tabla 2

Conducta sexual de riesgo
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Fuente: Tabla 3
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Asociacion entre el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva y la
conducta sexual de riesgo en los adolescentes de una institucion educativa de

Cajamarca en el aiio 2024.

49



Anexos 9

Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva asociado a
la conducta sexual de riesgo en adolescentes de una
institucion educativa Cajamarca, 2024

INFORME DE ORICINALIDAD

20, 26x 16x

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET PUBLICACIOMNES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARLES

n repositorio.unfv.edu.pe 6
Fuente de Internet %
hdl.handle.net
Fuente de Internet 3 %

repositorio.ucv.edu.pe 2
%

Fuente de Internet

H

n repositorio.uladech.edu.pe 2
Fuente de Internet %
. Submiited to Universidad Cesar Vallejo 2
> Trabajo del estudiante %

Submitted to Universidad Catolica Los 'I
Angeles de Chimbote %

Trabajo del estudiante

worldwidescience.org 'I
%

Fuente de Internet

N &

py  Bubmitted to uncedu. 1
%

Trabajo del estudiante
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. repositorio.autonomadeica.edu.pe
2[] Fuents de Internet < ‘l %
| R | K%
Submitted to American Public University < ‘| y
System ¢
Trabajo del estudiante ‘I
. - %
= archive.org
Fuente de Internet {: %
m=w repositorio.upagu.edu.pe 1
Fuente de Internet < % ] %
repositorio.ulc.edu.pe 1 7
Fuents de Internet < % %
. repositorio.unsaac.edu.pe 7 .
Fuents de Internet {: % %
wiki2.org 7 .
Fuente de Internet {: % %
: WWWw.paniamor.org 1 -
Fuents de Internet < % %
Submitted to Universidad del Istmo de < I ¥
Panama ° 9%
Trabajo del estudiante
Submitted to ua ]
Trabajo del Esmdia:::w“g\ < ‘l % %
Submitted to Universidad Nacional Mayor de < ‘| . %
San Marcos
Trabajo del estudiante -
%

51



mejorconsalud.as.com

A
—

Fuente de Internet %
39 nnedv.org
- Fuente de Internet %
" 0js.journalsdg.org
33 o
Fuente de Internet o
tESlS.pUCp.EdU.pE %
Fuente de Internet o
WWw.onu.org
Fuente de Internet %

Excluir citas Apagado
Excluir bibliografia ~ Activo
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