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Resumen

Las infecciones de transmision sexual (ITS) y el virus de inmunodeficiencia humana
(VIH/SIDA) constituyen un importante problema de salud de los adolescentes a nivel
mundial. Determinar la relacidon entre el nivel de conocimiento y las practicas
preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito comunitario del
distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afo 2025. El tipo de estudio fue basico, tuvo un
enfoque cuantitativo y de disefio no experimental. El nivel de la investigacion fue
correlacional. La muestra incluyd a 132 adolescentes seleccionados mediante
muestreo no probabilistico por conveniencia. Se empled dos cuestionarios sobre el
nivel de conocimiento y las practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA. Los datos se
analizaron mediante la prueba de Spearman con una significancia de 0.05. el 32.6%
tuvieron 17 anos seguido del 24.2% que tuvieron 16 anos. El 52.3% fueron mujeres y
el 47.7% eran hombres. Ademas, el 40.2% cursaron el 5to afio de secundaria, seguido
del 31.8% fueron del 4to afo. El 56.8% tuvieron conocimiento intermedio y el 42.4%
conocimiento alto sobre ITS y VIH/SIDA. El 65.2% tuvieron practicas adecuadas
intermedias seguido del 24.2% que obtuvieron practicas inadecuadas y el 10.6%
tuvieron adecuadas y se obtuvo una correlacidon moderada y significativa entre las dos
variables (Rho Spearman= 0.422, p=0.001, respectivamente). Hubo una asociacion
entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas sobre el ITS y VIH/SIDA en

los adolescentes del ambito comunitario de del distrito de Jacobo Hunter en Arequipa.

Palabras claves: Conocimiento, prevencion, infeccién de transmision sexual, virus

de inmunodeficiencia humana adquirida, sindrome de inmunodeficiencia adquirida.



Abstract
Sexually transmitted infections (STIs) and human immunodeficiency virus (HIV/AIDS)
constitute a major health problem for adolescents worldwide. To determine the
relationship between the level of knowledge and preventive practices regarding STls
and HIV/AIDS among adolescents in the community of the Jacobo Hunter district,
Arequipa, in 2025. This was a basic, quantitative, non-experimental study. The
research was correlational. The sample included 132 adolescents selected using non-
probability convenience sampling. Two questionnaires were used to assess the level
of knowledge and preventive practices regarding STIs and HIV/AIDS. Data were
analyzed using Spearman's rank correlation coefficient with a significance level of
0.05. 32.6% were 17 years old, followed by 24.2% who were 16 years old. 52.3% were
female and 47.7% were male. Furthermore, 40.2% were in their fifth year of secondary
school, followed by 31.8% in their fourth year. 56.8% had intermediate knowledge and
42.4% had high knowledge about STIs and HIV/AIDS. 65.2% had intermediate to
adequate practices, followed by 24.2% who had inadequate practices, and 10.6% who
had adequate practices. A moderate and significant correlation was found between
the two variables (Spearman's rho = 0.422, p = 0.001, respectively). There was an
association between the level of knowledge and preventive practices regarding STls
and HIV/AIDS among adolescents in the community of the Jacobo Hunter district in

Arequipa.

Keywords: Knowledge, prevention, sexually transmitted infection, human

immunodeficiency virus, acquired immunodeficiency syndrome.
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I. INTRODUCCION
Las infecciones de transmision sexual (ITS) y el virus de inmunodeficiencia
humana (VIH/SIDA) constituyen un importante problema de salud publica. Dicho
problema es especialmente relevante en el caso de los adolescentes, los cuales
debido a las caracteristicas de su propio desarrollo pueden llegar a adoptar
habitos de riesgo (1). La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS),
mencionan que estas infecciones contindan siendo una importante causa de
morbilidad, sobre todo por la falta de conocimientos sobre su prevencién (2). En
este marco, el presente trabajo estudia la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento (NC) y las practicas preventivas (PP) sobre las ITS y el VIH/SIDA,
llevadas a cabo en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo
Hunter, poniendo, en consecuencia, el énfasis en la importancia de la educacion
preventiva desde la mirada de la enfermeria escolar. La pertinencia del estudio
se origina en la necesidad de fortalecer los programas de educacion sexual
integral en los centros educativos, apostando por lo vertido en el autocuidado y
por la importancia de la disminucion de riesgos frente a enfermedades de
transmision sexual. Asi mismo, la investigacion sirvio para determinar las
principales brechas de NC y las PP menos consolidadas en los estudiantes,
resultando en insumos valiosos para planear intervenciones de salud escolar
mas acertadas. El objetivo general estuvo enfocado en determinar la relacion
entre el NC y las PP sobre las ITS y VIH/SIDA en adolescentes del ambito

comunitario del distrito de Jacobo Hunter, Arequipa, en el afio 2025.

Con respecto a su estructura, ha contado con siete capitulos: el primer capitulo
es la introduccion; el |l capitulo es el planteamiento del problema, en el cual han
sido dados a conocer la descripcion, formulacion de la pregunta de investigacion
general y especificas, el objetivo general y especificos, asi como la justificacion,
importancia, alcances y limitaciones; el capitulo Ill es el marco tedrico, el que
contiene antecedentes, bases tedricas y el marco conceptual; el IV capitulo es la
metodologia, el que incluye: el tipo y nivel de la investigacion, el disefio
metodoldgico, la hipdtesis general y las hipétesis especificas, identificacion de
variables, matriz de operacionalizacion, poblacién y muestra, técnicas e

instrumentos de recoleccion de datos y procedimientos con los cuales se llevo a

XVi



cabo el analisis de la informacién; el capitulo V muestra la presentacion e
interpretacion de resultados; el capitulo VI se representa en el analisis inferencial
de los resultados; el capitulo VII se muestra la discusidn de los resultados,
seguido de conclusiones y recomendaciones y por ultimo las referencias

bibliograficas.
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Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1. Descripcion del problema

Las ITS y el VIH/SIDA son asignadas al entendimiento y control que obtuvieron
los adolescentes de la causa, las posibles vias de transmision, las
manifestaciones y las consecuencias que pueden derivarse de estas, asi como
los métodos de prevencion de dichas infecciones, incluido el VIH/SIDA (3). Las
practicas preventivas hacen referencia a las conductas y decisiones que los
adolescentes asumen para evitar el contagio, como utilizar preservativos, de
suspender las relaciones sexuales, los controles médicos y la busqueda activa

de informacién (4).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) senala que, hasta ahora, se tiene
conocimiento de mas de 30 clases unicas de virus, parasitos y microorganismos
transmitidos por via sexual, de los cuales unicamente 8 microorganismos estan
vinculados con las tasas mas altas de enfermedades sexuales. Gracias a los
progresos mecanicos y a las nuevas pruebas que se han desarrollado a lo largo
del tiempo, es posible afirmar que estos cuatro son tratables: clamidia, gonorrea,
sifilis y tricomoniasis (5). Con frecuencia, estas infecciones se contraen a traves
de la transmision oral, vaginal y rectal. Una persona puede padecer una ITS sin
saberlo, debido a que no todas las personas presentan los efectos secundarios
de inmediato; no obstante, los efectos secundarios mas conocidos son: flujo
vaginal, flujo uretral o sensacion de ardor en los hombres, heridas en las partes

intimas y molestias estomacales (6).

Mas de un millén de individuos contraen una ITS curable todos los dias. La OMS
estima que en 2020 se produjeron 374 millones de nuevas infecciones por alguna
de estas cuatro ITS: sifilis (7,1 millones), clamidiosis (129 millones), gonorrea (82
millones) y tricomoniasis (156 millones). En 2020, se estim6 que habia mas de
520 millones de personas con herpes genital y alrededor de 300 millones de
mujeres con infeccién por el VPH que es la causa principal del cancer anal en
hombres que mantienen relaciones sexuales con otros hombres y del cancer

cervical (7).

De igual forma, la OPS ha publicado en 2023 el informe Sexually transmitted

infections in the Americas, elaborado sobre la base de revisiones para estudios



colaborativos y la vigilancia epidemiolégica de los paises de la regién, el cual
pretende ser un marco para describir la situaciéon de las ITS y el VIH/SIDA en
América Latina y el Caribe y orientar politicas publicas dirigidas a fortalecer la
prevencion, el diagndstico precoz o el tratamiento adecuado (8). Ademas, estima
que en esta region se presentan por aino mas de 20 millones de nuevos casos
de ITS, destacandose la sifilis, la gonorrea y la clamidiasis, ademas del
VIH/SIDA, que presenta una mayor tasa de incidencia en personas jovenes con
una edad de 15 a 24 afos (9).

Se calcula que, en Peru, entre el 30% y el 45% de la poblacién se ve afectada
por enfermedades de transmision coital. El grupo de edad con mayor incidencia
de casos reportados de VIH y SIDA es el que tiene entre 25 y 34 afios, con un
total de 9155 casos, segun la Direccion General de Epidemiologia. Esto indica
que estas personas contrajeron la infeccién entre los 18 y los 20 anos;
especificamente, 3702 hombres se vieron afectados, mientras que las mujeres

afectadas suman 1016 (10).

Para el afio 2024, el Ministerio de Salud (MINSA) hizo publica la presentacion
del Boletin Epidemioldgico del Peru: ITS, VIH y SIDA, un documento técnico de
analisis estadistico donde se presenta la informaciéon mas actualizada sobre la
situacion nacional, donde se reportd mas de 20 000 casos anuales de ITS,
también plantea que los adolescentes figuran entre los grupos de mayor
vulnerabilidad dado el inicio temprano de la vida sexual, el bajo NC y el escaso
uso de PP (11).

El Instituto Nacional de Salud (INS), reporté que la poca informacién sobre la
transmision y prevencion del VIH/SIDA es un factor determinante en su
persistencia, bienestar emocional-fisico y social de los adolescentes (12). El
Colegio de Enfermeros del Peru (CEP), por su parte, ha hecho publica en el afio
2023 el informe sobre el rol en la promocion de la salud sexual y reproductiva del
adolescente peruano, su objetivo fue poner de manifiesto la funcién educativa de
la enfermeria; el mismo documento ha analizado estrategias pedagdgicas en
escuelas, asi como en las mismas comunidades, buscando apoyar
intervenciones educativas culturalmente adecuadas y accesibles para prevenir

ITS y VIH/SIDA, sobre todo en contextos urbanos y periurbanos (13).



Se ha detectado que en el distrito de Jacobo Hunter, Arequipa, hay un creciente
problema asociado a este aspecto: el pobre NC sobre las ITS y el VIH/SIDA entre
adolescentes, en el Colegio San Antonio Maria Claret, entre los estudiantes que
estan transitando una etapa critica de cambios fisicos, emocionales y sociales
han mostrado evidencia a través de observaciones y entrevistas informales que
muchos de ellos no conocen aspectos basicos sobre la transmision y la
prevencion; la escasa informacion genera practicas de riesgo e interés poco

informado por la sexualidad.

En tal sentido, se hace necesario fortalecer la intervenciéon de los profesionales
de la enfermeria con actividades educativas que mejoren el NC y las PP seguras
respecto a las ITS y los VIH/SIDA, en este contexto, el presente trabajo tiene
como objetivo determinar la relacion entre el NC y las PP sobre ITS y VIH/SIDA
en los adolescentes del Colegio San Antonio Maria Claret, distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, ano 2025, para contribuir en el desarrollo de una cultura de

autocuidado, responsabilidad y bienestar global entre los jovenes.

2.2. Pregunta de investigacion general
¢, Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito comunitario del distrito de

Jacobo Hunter-Arequipa, 20257

2.3. Pregunta de investigacion especificas

P.E.1: ;Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y el uso de
preservativo en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, ano 20257

P.E.2: ;Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la
conducta sexual responsable en adolescentes del ambito comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-Arequipa, afo 20257

P.E.3: ; Cual es la relacidon que existe entre el nivel de conocimiento y el acceso
a informacion y servicios sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en
los adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa,
afo 20257



2.4. Objetivo general
Determinar la relacidn entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito comunitario del distrito de

Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.

2.5. Objetivos especificas

O.E.1: Identificar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y el uso de
preservativo en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, afio 2025.

O.E.2: Identificar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la
conducta sexual responsable en adolescentes del ambito comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-Arequipa, afo 2025.

O.E.3: Identificar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y el acceso
a informacion y servicios sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en
los adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa,
afio 2025.

2.6. Justificacion e importancia

2.6.1 Justificacion

Justificacion Tedrica

El Déficit de Autocuidado por Dorothea Orem, asevera el autocuidado de las
personas como una capacidad adquirida. Sin embargo, ante un déficit de
autocuidado que podemos aducir que establece el profesional de la
enfermeria a través de las acciones educativas y orientadoras cuando los
individuos carecen de conocimientos, motivaciones o habilidades para

cuidarse.

En el caso de no aquel se considera de las ITS y el VIH/SIDA, la teoria del
déficit de autocuidado precisa particularmente puesto que el autocuidado
como tal se expresa en los tipicos habitos preventivos (uso correcto del
preservativo y busqueda de informacion de salud deseada) asi como la
Teoria de Promocién de la Salud de Nola Pender mencionada anteriormente;
la relacidn entre estos habitos y la practica de las ETS depende, también,

del nivel de conocimientos que poseen los adolescentes lo cual nutre el



sentido de la responsabilidad, el cual seria la salud individual y la salud

publica.

Por su parte, la Teoria de Promocion de la Salud de Nola Pender defiende
los habitos saludables se desarrollan como resultado de la interaccion
emocionales y sociales que influyen en la decision individual del
mantenimiento del bienestar y de la prevencion de enfermedades. Esta
relacion se establece directamente en la variable del PP sobre ETS en la
investigacion, dado que los conocimientos sobre autoeficacia, los beneficios
que resultan de las conductas y las barreras son, en cierta medida, factores
clave para establecer o promover conductas sexuales seguras. Es una teoria
que también establece las caracteristicas del profesional de enfermeria
como el que promueve el efecto del autocuidado mediante intervenciones

educativas que lleven a decisiones responsables.

Justificacion practica

El analisis realizado es relevante, puesto que facilitara identificar y analizar
los conocimientos y las practicas preventivas que tienen los jévenes sobre
ITS y VIH/Sida en los adolescentes para fomentar estrategias que ayuden al

fortalecimiento sexual y reproductiva en esta poblacion.

La informacién que se obtenga asi mismo sera la base para que las
autoridades y el personal educativo puedan elaborar programas preventivos
adecuados que se centren en las verdaderas necesidades de los
estudiantes. Los hallazgos podran utilizarse por otros investigadores como
fuente de informacion y punto de partida para futuros estudios sobre el NC
en salud sexual, favoreciendo la creacion de politicas y programas de

educacién sexual basados en datos reales y actualizados.
Justificacion metodolégica

La investigacion es de tipo basico, para ampliar lo tedrico sobre el NC y las
PP frente a las ITS y el VIH/SIDA en adolescentes. Se adopta un enfoque
cuantitativo porque permite medir y analizar de manera objetiva los datos

obtenidos mediante instrumentos validados. El disefio metodoldgico del



estudio es no experimental de corte transversal, ya que la informacion se

recolectara en un solo momento.

El trabajo de investigacion es correlacional pues las variables determinan la
asociacion existente entre el grado en que se tienen NC sobre ITS y
VIH/SIDA y las PP de los estudiantes del ambito comunitario del distrito de
Jacobo Hunter-Arequipa. El enfoque de este tipo de estudio con el objetivo de
poder comprobar si el NC elevado se encuentra vinculado con PP ajustadas
y ayudan a la obtencion de evidencia cientifica para su uso en intervenciones

educativas y estrategias de promocién de la salud posteriores.

2.6.2. Importancia

Este trabajo de investigacion resulta significativo pues persigue conocer el
grado de informacion y las practicas preventivas de los adolescentes sobre
las ITS y el VIH/SIDA. A partir de este estudio se podran determinar las
necesidades educativas y se podran diseiar actuaciones de intervencidn
educativa para la prevencion de dichos problemas de salud. La finalidad que
persigue este trabajo de investigacion es mejorar la salud sexual en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa.
No obstante, también persigue el objetivo de potenciar la educacion para la
salud de la comunidad educativa, incidiendo sobre la funcion que tiene el

profesional de enfermeria como agente de ensefianza y prevencion.

La investigacion pretende, con esta iniciativa, que los adolescentes del
ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa puedan adquirir
conocimientos pertinentes sobre el VIH/SIDA y las medidas preventive que
les sirvan para el cuidado de su salud. Esta iniciativa esta en sintonia con el
ODS 3: Salud y Bienestar, pues promueve la prevencion de enfermedades y
habitos saludables. Igualmente, se encuentra alineada con el ODS 4:
Educacion de Calidad, puesto que se ofrece una educacion integral sobre la
salud sexual. La investigacién contribuye al desarrollo de una comunidad
mas consciente y saludable. De esta manera, se fortalece el compromiso
con la sostenibilidad social.



2.7. Alcances y limitaciones

2.7.1. Alcances

Social

La poblacién estuvo conformada por 132 adolescentes del ambito comunitario
del distrito de Jacobo Hunter—Arequipa, durante el afio 2025. El estudio se centrd
en describir el nivel de conocimiento y las practicas preventivas sobre ITS y
VIH/SIDA, constituyéndose en una fuente relevante para estrategias preventivas
y educativas en la salud sexual del adolescente, dentro del contexto del ambito

evaluado.
Espacial y geografico

La investigacion fue de manera especifica y delimitada en el ambito comunitario
del distrito de Jacobo Hunter—Arequipa, lo que permitié un analisis profundo y
contextualizado de la realidad local. Este enfoque geografico facilitd la obtencion
de informacion directa y pertinente sobre la poblaciéon usuario del ambito
comunitario, considerando sus condiciones sociales, culturales 'y
organizacionales propias. En ese sentido, los resultados reflejan la situaciéon
particular del ambito geografico estudiado y no pretenden ser generalizados a

otros comunidades o regiones con caracteristicas distintas.
Temporal

La investigacion fue en el afo 2025, periodo en el cual se realizé la recoleccion
y analisis de los datos. Ademas, se obtuvo una fotografia precisa y actualizada
de la realidad investigada en un momento determinado, bajo un enfoque
transversal. No se contemplaron seguimientos longitudinales ni comparaciones
interanuales, por lo que los resultados corresponden exclusivamente a las

condiciones existentes durante el periodo de estudio.
Alcance metodolégico

La investigacion se desarroll6 bajo un enfoque cuantitativo, de tipo basico-
correlacional, con un disefio no experimental y de corte transversal. Las variables
fueron analizadas tal como se presentan en su contexto natural, sin manipulacion

alguna, aportando evidencia descriptiva y analitica que puede servir como base



para futuras investigaciones de tipo correlacional o explicativo relacionadas con

la tematica abordada.

2.7.2. Limitaciones

La investigacidon presentd algunas limitaciones propias de su disefio
metodologico y contexto de aplicacion. En primer lugar, la investigacion se
circunscribié a un solo ambito comunitario y a una poblacion etérea especifica a
otros contextos geograficos o institucionales. Finalmente, la informacién
recolectada se baso6 en instrumentos de autorreporte, lo cual podria implicar
sesgos derivados de la percepcion, comprension o sinceridad de las

participantes al momento de responder.



IIl. MARCO TEORICO

3.1. Antecedentes del estudio

3.1.1. Antecedentes internacionales

Calderon et al. (2024). En Chile, el estudio tuvo por objetivo analizar la relacion
entre la educaciéon sexual recibida, el NC sobre ITS y las PP en jévenes de 18—
30 anos; se empled un disefio cuantitativo analitico con una encuesta
estructurada aplicada a 130 participantes en contextos urbano-rurales; Los
resultados mostraron que el 74.8 % de los participantes tenia conductas
protectoras; de los que recibieron educacion sexual, el 75.9 % mostraron
conductas seguras, mientras que el 42.9 % de quienes no recibieron educacién
sexual presentaron practicas de riesgo. No se hallé asociacion significativa entre
educacion sexual y uso de preservativo (p>0.05). Se concluy6 que la educacién
sexual por si sola no garantiza conductas preventivas efectivas frente a ITS y
VIH/SIDA (14).

Saghub et al. (2022). En Indonesia, los autores llevaron a cabo una investigacion
con el objetivo de determinar la relacion entre el NC sobre el VIH/SIDA y
comportamiento sexual entre estudiantes de secundaria. Este tipo de
investigacion fue correlacional y transversal, con 151 adolescentes entre 12-16
afos. Los hallazgos mostraron que solo un 17 % de los adolescentes alcanzaba
un nivel adecuado de conocimiento, mientras que un 50 % mostraba un nivel de
conocimiento inadecuado y un 31 % un NC bajo. A su vez, también existia una
relacion estadisticamente significativa entre los niveles de conocimiento
alcanzados y las PP con un p = 0,000. En conclusion, existe una relacién
significativa entre los conocimientos y las conductas preventivas en la poblacién

adolescente (15).

Andaur et al. (2023). En Chile, realizaron un estudio con el objetivo de comparar
el NC y conductas de riesgo de VIH/SIDA. El tipo de estudio fue descriptivo y
observacional. Los resultados se mostraron que la edad promedio de los
adolescentes incluidos en el estudio fue de 17,46 anos, donde el 60,8% fueron
mujeres. Ademas, se observd un menor conocimiento respecto del conddn en
estudiantes de procedencia rural (52%). De los adolescentes que declararon
haber iniciado actividad sexual, el 23,4% nunca ha usado condén, 8,8% rara vez,
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24,8% casi siempre y 43,1% siempre. En este grupo, se observd una correlacion
positiva entre el NC de VIH/SIDA y la frecuencia del uso de condén (p = 0,009).
En conclusion, se observé que hubo relacién entre el NC y las PP frente al
VIH/SIDA (16).

Ramos et al. (2021). En Ecuador, realizaron un trabajo de investigacion con el
objetivo de evaluar el NC y PP en los estudiantes adolescentes en relacién con
el VIH/SIDA vy otras ITS. El método del estudio fue de enfoque cuantitativo y
transversal, ademas se utilizé dos encuestas para las dos variables del estudio.
De los 623 estudiantes, los participantes que alcanzaron el mayor nivel medio de
conocimiento fueron mujeres (60%), con pareja (61%) y recibieron asistencia
financiera del gobierno (67%). La mayoria de los adolescentes reportaron haber
tenido su primera relacion sexual. De quienes continuaron teniendo relaciones
sexuales en los ultimos 6 meses, solo el 31.3% usaron condon. En conclusion,
los adolescentes tuvieron un nivel considerable de conocimientos sobre la
prevencion del VIH/SIDA y otras ITS (17).

Habib et al. (2024). En Iran, realizaron un estudio con el objetivo de evaluar el
conocimiento y la actitud sobre el VIH/SIDA entre estudiantes adolescentes de
15 a 19 afos sobre el VIH/SIDA. El tipo de estudio fue transversal y se utilizé un
cuestionario para medir las dos variables. El 52,5% de los participantes, tenian
buenos conocimientos y actitudes con respecto al VIH/SIDA; el 45,9% tenian NC
promedio; y el 1,6% tuvieron NC deficientes. El 43% tuvieron PP saludables altas
y el 10% refirieron PP bajas. Las variables del NC se asociaron
significativamente con las PP sobre el VIH/SIDA (p<0,05). En conclusién, hubo

una asociacion entre el NC y las PP saludables frente al VIH/SIDA (18).
3.1.2. Antecedentes nacionales

Quispe. (2020). En Lima, realiz6 un trabajo de investigacion con el determinar la
relacion entre el NC sobre las infecciones de transmision sexual y PP hacia las
conductas sexuales riesgosas. El tipo de estudio fue transversal y correlacional.
Se utilizo dos cuestionarios para cada variable y la poblacién para la recoleccién
de los datos estuvo conformado por 128 estudiantes de enfermeria. Respecto al
NC sobre ITS de los estudiantes encuestados, el 53% tuvieron conocimiento

medio, el 24,6% conocimiento alto y el 15,4% conocimiento bajo. Ademas, la
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relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes preventivas frente a las ITS
no fue estadisticamente significativa (Rho Spearman=0.028, p=0.751). En

conclusién, no hubo asociacién entre las dos variables del estudio (19).

Peralta et al. (2022). En Lima, realizaron un estudio con el objetivo de determinar
la relacion entre el NC sobre las infecciones de transmision sexual y sus PP en
estudiantes de secundaria. El tipo del estudio fue descriptivo, de enfoque
cuantitativo y no experimental. Ademas, se aplicaron dos cuestionarios para
cada variable. Los resultados del trabajo de investigacion, se observé que el 27%
tuvieron 17 anos, el 58% fueron mujeres, 36% fueron del tercer grado de
secundaria. Respecto al NC 99% tuvieron un conocimiento bajo frente a las ITS
y sus PP, siendo los alumnos del tercer grado de secundaria con deficiencia en
NC y PP (97%). En conclusion, la mayoria de los estudiantes del nivel de
secundaria no tuvieron un bajo nivel de conocimiento y actitudes preventivas
frente ala ITS (20).

Bustamante. (2022). En Chiclayo, realizé un trabajo de investigacion con el
objetivo de determinar la relacion entre el NC y las PP sobre ITS. El tipo de
estudio fue de enfoque cuantitativo y de nivel correlacional. Se utilizaron dos
instrumentos para la recoleccion de datos. Se incluyo en el estudio una poblacion
de 100 estudiantes a nivel secundario. En los resultados, se encontraron que el
49% tuvieron un NC bueno, el 40% adquirieron un NC moderado y el 11%
tuvieron un NC excelente. Respecto a las PP, el 94% lo realizaron a veces y el
3% tuvieron en cuenta siempre las PP frente a las ITS. Ademas, hubo una
relacion estadisticamente significativa entre el NC y las PP frente a las ITS (Rho
Spearman=0.722, p=0.000). En conclusién, hubo una asociacion entre las dos

variables del estudio (21).

Sanchez et al. (2024). En Cuzco, realizaron un trabajo de investigacion con el
objetivo de determinar la relacion entre el NC y las PP frente a las ITS. El estudio
fue de tipo descriptivo y correlacional. Ademas, se utilizé un cuestionario para la
recoleccion de los datos de una poblacion adolescente de alrededor 207
participantes. Los resultados se observaron que el 47% tuvieron un NC bajo y el
11% algun NC alto frente a la ITS. Mientras que el 78% adquirieron una PP
inadecuada frente al contagio por ITS y el 22% tuvieron PP adecuadas. Ademas,
hubo una relacion estadisticamente significativa entre las dos variables (p<0.05).
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en conclusion, se encontré que hubo una asociacién entre las variables del
estudio y un bajo NC y PP frente a las ITS (22).

Levano. (2023). En Chincha, realizé un trabajo de investigacién con el objetivo
de determinar la relacién entre el NC de las infecciones de transmision sexual y
actitudes frente a las PP. El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, de tipo
descriptivo y transversal y de alcance correlacional. Adema, se utiliz6 un
cuestionario para la recoleccidon de los datos de una poblacion de 155
estudiantes. En los resultados, se pudo observar que 52% de los estudiantes
tuvieron un NC medio sobre las ITS, seguido del 32% tuvieron un NC bajo. En
tanto que el 57% de los estudiantes tuvieron una PP indiferente, mientras que el
23% adquirieron una PP aceptable. Por ultimo, hubo una asociacion positiva
entre las dos variables (p=0.025). En conclusidn, los estudiantes tuvieron un NC

moderado y adquirieron PP bajas.
3.1.3. Antecedentes locales

Llerena et al. (2025). En Arequipa, realizaron un estudio con el objetivo de
determinar la relacién entre el NC y las PP del VIH/SIDA. El estudio fue de
alcance correlacional. Ademas, se utilizaron dos cuestionarios para la
recoleccion de datos en una poblacion de 120 adolescentes entre 15 a 16 afos.
En los resultados obtenidos, el 29% tuvieron NC alto y el 63% adquirieron un NC
intermedio. Respecto a las PP, el 76% tuvieron conductas adecuadas y el 16%
practicaron PP inadecuadas frente a la infeccion por VIH/SIDA. En tanto, al
asociar las dos variables del estudio, se encontré que no hubo una asociacion
entre estas (p=0.792). En conclusion, no se encontrd una relacion entre el NC y
PP contra el VIH/SIDA (23).

Riquelme. (2020). En Arequipa, realizé un trabajo de investigacion con el objetivo
de determinar el NC sobre la prevencion de la infeccion de transmision sexual
en estudiantes de un colegio publico con las PP. El estudio fue de nivel
correlacional. Ademas, se utilizd un cuestionario para la obtencién de datos de
109 estudiantes adolescentes. En los resultados, el 65% tuvieron entre 16 a 17
afos, el 57% fueron varones. Respecto al NC, 49% tuvieron un NC intermedio,
seguido del 27% que tuvieron un NC alto. Mientras que 60% tuvieron PP

adecuadas y el 47% adquirieron PP inadecuadas frente a la ITS. En relacion con
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las variables del estudio, hubo una significancia positiva entre estas (p=0.005).
En conclusién, la mayoria de los estudiantes tuvieron un NC medio, pero

adquirieron buenas PP contra las ITS (24).

Chambi et al. (2023). En Arequipa, realizaron un estudio con el objetivo de
comparar el NC sobre métodos anticonceptivos e ITS. El estudio fue de tipo
descriptivo y transversal y de nivel correlacional. Ademas, se utilizaron dos
instrumentos para la recoleccidn de los 300 alumnos del nivel de secundaria de
ambos colegios. En los resultados, el 65% tuvieron entre 16 a 17 afos, 60%
fueron mujeres. De acuerdo con el nivel de conocimiento frente al ITS, el 52%
tuvieron un conocimiento bueno, seguido del 41% con conocimiento excelente.
En conclusion, la mayoria de los alumnos de ambos colegios tuvieron un nivel

de conocimiento aceptable frente al contagio por ITS (25).

Diaz. (2023). En Arequipa, el autor realiz6 un estudio con el objetivo de
establecer la relacion entre las caracteristicas sociodemograficas y las PP sobre
las ITS en trabajadoras sexuales que acuden en un hospital publico. El enfoque
del estudio fue cuantitativo, el tipo de investigacién fue descriptivo y el nivel era
correlacional. Se utilizé una poblacién de 57 trabajadoras sexuales. El 35% de
las encuestadas tuvieron entre 34 a 41 anos, el 33% cuenta con nivel de
secundaria. Con respecto a las practicas para la prevencion de ITS, se demostrd
que el 56% tuvieron PP, el 35% tuvieron PP indiferentes y el 9% obtuvieron PP
inadecuadas. En conclusion, en las pacientes que acudieron al hospital de

Arequipa, mencionaron tener buenas practicas contra la ITS (26).

Chancolla. (2020). En Arequipa, la autora realizé un estudio con el objetivo de
identificar el NC sobre las ITS. Se realizé un estudio de tipo descriptivo, de corte
transversal y descriptivo. Ademas, la técnica empleada fue mediante la encuesta
conformada por 20 preguntas para medir el NC. Respecto a los resultados, se
pudo encontrar que el 65% tuvieron un NC alto y el 32% mencionaron tener un
NC moderado. En conclusion, de los pacientes encuestados la mayoria tuvieron
alto NC y moderado (27).

3.2. Bases teodricas
3.2.1. Variable nivel de conocimiento
Definicion
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La Real Academia Espariola (RAE) define conocimiento como el resultado de ser
erudito, donde es el conjunto de cosas sobre las cuales se tiene conocimiento o
conocimiento en si mismo y su presencia se reduce a la identificacién de los
efectos posteriores al uso. El conocimiento se guarda en el individuo, lo cual

dificulta enormemente su identificacion (28).

La OMS, sefala que el nivel de conocimiento en los adolescentes esta
directamente relacionado con el acceso a informacion veraz y educacion sexual
integral. La falta de programas educativos efectivos en temas de sexualidad y
salud reproductiva contribuye a la persistencia de mitos, actitudes de riesgo y

comportamientos poco saludables frente al VIH y otras ITS (29).

El NC sobre las ITS y el VIH/SIDA es un componente fundamental en la
promocion de la salud sexual y reproductiva de los adolescentes. Este grado de
conocimiento se caracteriza por la medida en que los jévenes entienden los
mecanismos de transmision, los métodos de prevencién, los sintomas y las
repercusiones de las ITS, ademas de su vinculo con el virus de la
inmunodeficiencia humana (VIH) y el sindrome de inmunodeficiencia adquirida
(SIDA) (30).

Teorias de enfermeria

Teoria del déficit de autocuidado

La Teoria del Déficit de Autocuidado, propuesta por Dorothea Elizabeth Orem,
es una de las teorias mas representativas del metaparadigma de enfermeria.
Orem define el autocuidado como la practica de actividades que los individuos
realizan de manera deliberada para mantener su vida, salud y bienestar. Cuando
las personas son incapaces de realizar esas acciones por si mismas, surge un
déficit de autocuidado, y la funciéon de la enfermera es proporcionar apoyo

educativo, fisico o psicoldgico para restablecer la capacidad de autocuidado (31).

La teoria de Orem también nos indica que el rol de la enfermera es educativo y
de apoyo, ayudando al individuo o grupo a desarrollar su capacidad de
autocuidado. En el caso de los adolescentes, el profesional de enfermeria puede
aplicar estrategias de educacion para la salud, promocion del autocuidado y
orientacién sexual responsable, contribuyendo asi a elevar su nivel de

conocimiento y reducir los riesgos de infeccién por ITS o VIH (32).
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Teoria de Watson

Watson sostiene que la atencion exige un compromiso moral, social, espiritual y
personal de la enfermera hacia si misma y hacia otros seres humanos con el fin
de mantener la humanidad. El cuidar es el ideal moral que consiste en
comprometerse con preservar la salud de las personas, tanto en sus

circunstancias vitales como en momentos de enfermedad y muerte (33).

La teoria de Watson se fundamenta en la practica de diez factores de cuidado,
que incorpora un elemento fenomenolégico relacionado con el vinculo que
comprende a la enfermeria (la creacion de un sistema de valores humanos —
altruismo, inculcacién de esperanza y fe, desarrollo de sensibilidad hacia uno
mismo y los demas). Ademas de fomentar el desarrollo de un vinculo de
confianza y ayuda, asi como la aceptacion y promocién de la expresiéon de los
sentimientos, tanto positivos como negativos; emplear el método sistematico
para resolver problemas en las decisiones; promover la ensefianza y el
aprendizaje interpersonal; proporcionar un ambiente que brinde apoyo,
proteccion y/o correlacion a nivel fisico, mental, social, cultural y espiritual;
satisfacer adecuadamente las necesidades humanas; estimular las fuerzas

existenciales fenomenoldgicas (34).
Teoria de las Relaciones Interpersonales (Hildegard Peplau)

Se centra en la comunicacién y el rol de la enfermera como educadora,
facilitadora y consejera. El objetivo es empoderar al paciente, reforzar la
adherencia al TARV, explicar controles (carga viral, CD4) y abordar dudas sobre
efectos secundarios y estilos de vida saludables, como parte de un plan de

cuidados a largo plazo (35).

El objetivo final es ayudar al paciente a comprender su problema y las fuentes
de ansiedad. Para que esto sea efectivo, la enfermera debe escuchar
atentamente y centrar las necesidades en las del paciente, no en las de la
enfermera (Peplau, 1952). La fase de identificacion puede comenzar una vez
que el paciente comienza a comprender su situacion e identificar fuentes de
ayuda, con la enfermera actuando como lider para promover el aprendizaje
constructivo, brindandole oportunidades para desarrollar habilidades que le

permitan responder de forma independiente (36).
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Dimensiones
D1: Conceptos generales sobre ITS y VIH/SIDA.

Por otro lado, UNAIDS conceptualiza el VIH/SIDA como una infeccion cronica
causada por un retrovirus que ataca el sistema inmunoldgico, destruyendo
linfocitos y provocando progresivamente inmunodeficiencia. Cuando el sistema

inmune esta muy comprometido, el paciente desarrolla SIDA (37).

Segun la OMS, comprende los conceptos generales sobre las ITS y el VIH/SIDA
permite a los jovenes reconocer los riesgos asociados a las practicas sexuales
sin proteccion, identificar sintomas de alerta y buscar atencion médica oportuna,

siendo un componente esencial de la educacion sexual integral (38).
D2: Formas de transmisién.

Esta dimensidon evalua si el individuo conoce las vias reales de transmision
(sexual, sanguinea y perinatal) y es capaz de distinguirlas de los mitos o falsas

creencias sobre como se transmite el virus (39).

De acuerdo con la OMS, comprender las vias de transmision es fundamental
para prevenir el VIH, ya que el desconocimiento o las creencias erroneas sobre
el contagio contribuyen a mantener comportamientos de riesgo y a perpetuar el

estigma hacia las personas que viven con el virus (40).

D3: Medidas preventivas

La prevenciéon combinada de la infeccion por VIH, entendida como un conjunto
de programas comunitarios basados en los derechos y la evidencia, que
fomentan una mezcla de intervenciones biomédicas, comportamentales y
estructurales. Estas intervenciones se crean con el objetivo de cubrir las
necesidades preventivas de la infeccién por VIH en individuos y comunidades

concretas (41).

Asimismo, los programas tienen que enfocar sus recursos y combinar las
actividades que mas se requieren. Las intervenciones estructurales posibilitan la
creacion de un ambiente propicio para las acciones preventivas sinérgicas que

combinan los elementos biomédicos y conductuales (31).
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3.2.2. Variable practicas preventivas

Definicién

Las practicas preventivas son las acciones y comportamientos adoptados por los
adolescentes con el propésito de evitar la transmision de ITS y VIH/SIDA, tales

como el uso de preservativo, abstinencia sexual, control médico y busqueda de

informacion (42).

Las practicas preventivas que se busca promover también incluyen el
autocuidado sexual que entendemos como la capacidad de la persona de
adoptar un comportamiento responsable, de cuidar su salud sexual, de acudir a
los servicios sanitarios cuando sea necesario. La OMS define el autocuidado
como la capacidad de las personas, las familias, y las comunidades de promover
la salud, prevenir la enfermedad, mantener la salud y lidiar con la enfermedad,

lo que incluye a las ITS (43).

En ultimo lugar, las practicas preventivas también se entienden como la
capacidad de obtener informacién valida y utilizarsela acerca de la salud sexual
y de los servicios sanitarios y hacerse habilitar para tomar decisiones o adoptar
comportamientos protectores frente a las ITS/VIH. La informacion reciente indica
que el correcto acceso a servicios amigables con adolescentes se relaciona

directamente con mejores practicas preventivas (44).
Teoria de enfermeria
Teoria de Promocion de la salud

La Teoria de Promocioén de la Salud de Nola Pender, desarrollada en 1982 y
reformulada en los afos posteriores, propone que la conducta humana hacia la
salud depende de la interaccidn entre factores personales, cognitivos y sociales.
Pender enfatiza que la promocién de la salud no se reduce a la prevencién de
enfermedades, sino que busca alcanzar un bienestar integral mediante la
motivacion y el empoderamiento individual. Esta teoria admite que la conducta
de salud se aprende y se mantiene en los contextos de apoyo educativo y social
(45)

Esta teoria defiende que las elecciones de salud se ven marcadas por tres

elementos: las caracteristicas personales, las cogniciones propias del
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comportamiento y los resultados conductuales. Para Pender el nivel de
conocimiento, la autoeficacia, las vivencias previas y el apoyo interpersonal son
determinantes para la adopcion de conductas preventivas. Por lo tanto, el
profesional de enfermeria es esencial, ya que puede orientar, educar y
acompanar al desarrollo de habitos saludables La conexion entre la teoria de
Pender y las practicas preventivas en las ITS y VIH/SIDA consiste en que ambas
concuerdan en promover como ejes de la salud integral la autorresponsabilidad
y el autocuidado. En los adolescentes, esta teoria ayuda a entender cémo el
conocimiento, las influencias sociales y la educacion intervienen en la adopcion
de conductas sexuales seguras, al mismo tiempo que apoya la intervencion de
enfermeria en el contexto escolar, para fomentar conductas protectoras y

disminuir las conductas de riesgo frente al VIH y las ITS (31).
Dimensiones.
D1: Uso de preservativos y autocuidado.

El uso del preservativo representa la practica preventiva mas eficaz para evitar
la transmision del VIH y de otras ITS. De acuerdo con la OPS, el uso correcto y
constante del condon reduce en el orden del 95 % la probabilidad de contagio en

relaciones sexuales de riesgo (46).

El autocuidado por su parte puede definirse como la responsabilidad del
individuo por mantener la salud mediante la adopcién de conductas seguras, la
busqueda de atencion médica y la identificacion temprana de riesgos para la
salud. La OMS nos senala que el autocuidado en salud sexual y reproductiva
favorece la reduccién de la morbilidad asociada a infecciones y promueve el

bienestar integral en la adolescencia (47).
D2: Conducta sexual responsable.

Practica de la sexualidad responsable. Consiste en la practica informada,
consciente y ética de la sexualidad con base en el respeto, en igualdad y en uso
de métodos de proteccion. Segun la UNESCO (2022), la educacion sexual

integral promueve la practica responsable, el respeto del consentimiento (48).

Del mismo modo, la OPS (2023) sostiene que la promocion de la sexualidad

responsable debe incluir intervenciones intersectoriales de los servicios de salud,
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de las escuelas y de las familias, garantizando asi un enfoque integral que

ensamble conocimiento, actitud y practica (49)
D3: Acceso a informacién y servicios de salud.

Respecto al acceso a la informacién en salud sexual y reproductiva, las y los
adolescentes deben recibir informacion clara, confiable y acorde a su edad en
relacion con las ITS y VIH/SIDA, para que tengan acceso a tomar decisiones
informadas y adoptar conductas preventivas responsables. La educacion sexual
integral en los espacios escolares y comunitarios permite el acercamiento y la
aplicacién de esta informacion. La falta de informacion exhaustiva limita el

desarrollo de practicas para el autocuidado y la prevencion (50).

En cuanto al acceso a los servicios de salud sexual y reproductiva, este implica
que las y los adolescentes puedan usar los servicios amigables, confidenciales
y libres de discriminacion. Estos deben ofrecer consejeria, pruebas diagndésticas
y métodos preventivos frente a ITS y VIH/SIDA. La accesibilidad, el costo y la

confidencialidad son factores clave para su aprovechamiento (51).

3.2.3. Conceptos y definiciones de ITS y VIH

Las infecciones de transmision sexual (ITS) se propagan principalmente a través
de relaciones sexuales, ya sean vaginales, anales u orales. Estas infecciones
son provocadas por mas de 30 virus, bacterias y parasitos diferentes. Ocho tipos
son los mas comunes: cuatro pueden ser curados (gonorrea, sifilis, clamidiasis
y tricomoniasis), mientras que los otros cuatro no tienen cura (VIH, VPH, herpes

simple y hepatitis B) (52).
Tipo de infecciones de transmisién sexual mas frecuentes

» Clamidia: Es la principal causa de infeccion bacteriana a nivel mundial
(1.2 millones de personas infectadas en paises de bajos ingresos),
causada por la bacteria Chlamydia trachomatis, que es un bacilo
gramnegativo que infecta el epitelio columnar de las mucosas del
endocérvix y se propaga hacia el endometrio, trompas y ovarios, lo que

provoca inflamaciéon en los érganos reproductivos internos femeninos
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(como ooforitis, salpingitis, endometritis y endocervicitis). En el caso de
los hombres, puede generar uretritis e incluso infectar el recto y la
orofaringe. Se transmite mediante las relaciones sexuales vaginal, anal u
oral con una persona infectada y transmision vertical durante el parto (51).

» Gonorrea: Es la segunda causa de infeccién bacteriana en todo el mundo
(1.1 millones de personas infectadas), producido por la bacteria Neisseria
gonorrhoeae, que es un diplococo sin capsula y gramnegativo. Afecta
unicamente a los humanos y coloniza los tejidos mucosos, incluidos el
epitelio columnar de la uretra, el recto, la faringe o las conjuntivas. En
mujeres, también se ve en el cérvix, donde impacta el epitelio
cilindrico causando uretritis en hombres, cervicitis en mujeres y una
infeccion orofaringea y ano-rectal en personas de ambos sexos (21).

> Sifilis: La bacteria Treponema Pallidum causa la infeccion; esta se mueve
por medio de sus flagelos periplasmicos y tiene la capacidad de entrar a
través de lesiones cutaneas menores o una mucosa intacta. Luego, se
distribuye por el torrente circulatorio y los vasos linfaticos, lo que genera
la infeccidn sistémica (37).

> Virus de inmunodeficiencia humana (VIH/SIDA): Este virus pertenece
a la familia de los retrovirus, que son virus ARN y atacan el sistema
inmune porque infectan a las células receptoras del CD4, como los
linfocitos CD4, macrofagos y monocitos. Esto provoca la destruccion de
los linfocitos mediante la replicacion del virus produce una disminucién
progresiva; el cuerpo intenta reponer las células inmunoldgicas, pero no
lo logra y se produce un agotamiento del sistema inmunolégico, seguido
de la aparicion de sintomas. Hay dos subtipos: el mas comun es el VIH-1
y agresivo; menos virulento que el Virus de inmunodeficiencia humana 2
(45).

3.3. Marco conceptual

Adolescente

La adolescencia es una etapa del ciclo vital comprendida entre los 10 y 19 afios,

caracterizada por profundos cambios fisicos, psicolégicos, emocionales y
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sociales que marcan la transicion de la nifiez a la adultez. En esta etapa se
desarrolla la identidad personal y sexual, lo que hace a los adolescentes
particularmente vulnerables a conductas de riesgo, incluidas las relacionadas

con la salud sexual y reproductiva (53).
Sida

Es la etapa mas avanzada de la infeccién causada por el VIH. Se caracteriza por
el deterioro progresivo del sistema inmunitario, lo que facilita la aparicién de
infecciones oportunistas, canceres y otras complicaciones potencialmente
mortales. Sin tratamiento, la infeccion por VIH puede evolucionar hacia el SIDA

en un periodo de varios afos (54).

Conocimiento

El conocimiento se define como el conjunto de informacion, comprension y
habilidades que una persona posee sobre un tema especifico, adquirido a través
de la experiencia, la educacién o el aprendizaje. El conocimiento en salud
consiste en el entendimiento de los factores de riesgo, los mecanismos de
transmision, las medidas de prevencion y las consecuencias de las
enfermedades; este constituye la base para poder adoptar conductas saludables
(55).

Practica

La practica se entiende como la manifestacion del conocimiento, ya sea en
acciones o comportamientos a observar. En el ambito de la salud, las practicas
preventivas aluden a los habitos, conductas o medidas que las personas realizan

con el fin de protegerse de enfermedades y mejorar su bienestar (56).
Conductas de riesgo

Comprenden aquellas acciones u habitos que elevan la probabilidad de que una
persona quede expuesta a enfermedades, o a situaciones que supongan un

detrimento, 0 una amenaza para su salud. En el caso de las ITS y VIH/SIDA, las
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conductas de riesgo: son las relaciones sexuales desprotegidas, el compartir

agujas, y el contacto con sangre infectada (50).
Prevencién secundaria

Es el conjunto de acciones orientadas a la deteccion precoz, la infeccion VIH, u
otras ITS, ya sea mediante pruebas, o diagndsticos, precoces para detener —o
retrasar— la enfermedad. Este tipo de prevencién se fundamenta en la posibilidad

de poder prevenir complicaciones graves, es decir la aparicion del SIDA (51).
Métodos anticonceptivos:

Son los procedimientos que se utilizan para impedir la aparicién de un embarazo
no buscado o no deseado y, en ocasiones, para prevenir también la aparicion de
alguna ITS. En definitiva, se encuentran los métodos de barrera, en particular los
preservativos, que son el unico método que resulta efectivo para prevenir la

aparicion de ITS e impedir el riesgo de embarazo (29).
Promocién de la salud

Grupo de estrategias que permiten que las personas ejerzan un mejor control
sobre su salud, ya sea mediante la educacion, el acceso a servicios de salud o
el apoyo de un contexto fisico, mental, social, que favorezca el bienestar. En el
ambito del VIH/SIDA, la promocion de la salud se refiere a un conjunto de
estrategias educativas y preventivas que favorecen que los adolescentes luchen

para ejercer un mejor control sobre su salud sexual (50).
Educacién sexual:

La educacion sexual integral, por su parte, trata de contribuir al aprendizaje de
conocimientos cientificos, valores y habilidades para la toma de decisiones
informadas y responsables en el ambito de la sexualidad, mas bien el de prevenir

la ITS y los embarazos no deseados (52).
VIH/SIDA:

Es un agente que, cuando no se trata, provoca la muerte celular, es decir, la
apariciéon del llamado sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA). El
conocimiento y las practicas necesarias para prevenir el riesgo de un contagio

son fundamentales para contribuir a la reduccion de este (32).
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Higiene sexual

Conjunto de normas de profilaxis a tener en cuenta en las relaciones sexuales

con el fin de evitar la transmision de enfermedades (55).
Promiscuidad

La promiscuidad es el acto de mantener relaciones sexuales con diferentes
parejas sexuales previas o en el transcurso del matrimonio. Para ciertas
religiones o culturas, tener relaciones antes del matrimonio se entiende como

algo fuera de tiempo (43).
Condones

Son recubrimientos de polietileno, latex, etc., que se utilizan para proteger el
pene durante las relaciones sexuales y prevenir que el semen llegue a la vagina
(46).
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IV. METODOLOGIA

4.1. Tipo y nivel de investigacion

4.1.1. Tipo de investigacion

Fue de tipo basico, debido a que la finalidad es ampliar y profundizar el
conocimiento tedrico que tiene que ver con el nivel de informacion y las practicas
preventivas que poseen los adolescentes respecto a las infecciones de
transmision sexual (ITS) y el VIH/SIDA, sin llegar a realizar una intervencion

directa sobre las variables analizadas.

Este estudio se caracterizé por buscar la ampliacion de los conocimientos
cientificos existentes, sin perseguir una aplicacion inmediata, sino mas bien
contribuir al desarrollo teérico y a la comprension de los fendmenos estudiados.
Segun Hernandez-Sampieri y Mendoza (2021), “la investigacion basica se centra
en obtener conocimientos y desarrollar teorias, sin preocuparse directamente por

su aplicacion practica inmediata (57).

4.1.2. Nivel de investigacion

Fue correlacional porque se determiné la relacion o el grado de asociacion entre
las dos variables, sin intervenir en ellas. El proposito es comprender como se
vinculan las variables entre si, midiendo la intensidad y el sentido de su relacién
(si es nula, positiva o negativa) (58).

4.2. Diseno de investigacion

Fue observacional, no experimental y de corte transversal donde consiguid la
informacion auténtica y existente en el lapso delimitado en el estudio y en una

sola ocasion, sin modificar o manipular los datos por el investigador (59).
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Figura 1. Relacion entre variables del estudio

01

02

M= Muestra de los adolescentes

O1= Nivel de Conocimiento de VIH/SIDA

O2= Practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA
r= Asociacion entre variables

4.3. Hipétesis general y especificas

4.3.1. Hipoétesis general

> Ho: No existe relacidn entre el nivel de conocimiento y las practicas
preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito
comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.

> Hi. Existe relaciéon entre el nivel de conocimiento y las practicas
preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito

comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.
4.3.2. Hipétesis especificas

H.E.1: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de preservativo en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, aio
2025.

H.E.2: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y la conducta sexual
responsable en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, afio 2025.

H.E.3: Existe relaciéon entre el nivel de conocimiento y el acceso a informacién y
servicios sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes

del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.
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4.4. Ildentificacion de las variables

4.4.1. Variable independiente: Nivel de conocimiento sobre ITS y VIH/SIDA
Dimensiones:

e Conceptos generales sobre ITS y VIH/SIDA

e Formas de transmision

e Medidas preventivas
4.4.2. Variable dependiente: Practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA
Dimensiones:

e Uso de preservativos y autocuidado.

e Conducta sexual responsable.

e Acceso a informacion y servicios de salud.
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4.5. Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLE

DIMENSIONES

INDICADORES

ITEMS

ESCALA DE
VALORES

NIVEL Y RANGOS

TIPO DE VARIABLE
ESTADISTICA

Variable

Nivel de
conocimiento
sobre ITSy
VIH/SIDA

independiente:

- Conceptos
generales
sobre ITSy
VIH/SIDA

- Conoce
el
significa
do de
ITSy
VIH/SID
A

1-4

- Formas de

transmision

- ldentifica
modos
de
contagio
y
factores
de

riesgo.

Categoria
Ordinal

0 — 6 puntos - Bajo

7 —12 puntos -

Medio

13 - 16 puntos -

Alto

Cuantitativa
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- Reconoc
© 9-16
medidas
-Medidas
. de
preventivas _
prevenci
on
eficaces
TIPO DE
ESCALA DE
VARIABLE |DIMENSIONES INDICADORES |ITEMS VALORES NIVEL Y RANGOS VARIABLE
ESTADISTICA
Practicas
preventivas | _ so de .
bre ITS _ Utiliza 1;2;3;4;5 | Categoria o
sopre Y |preservativos y preservativo en . Cuantitativo
VIH/SIDA . ;6,7;8 Ordinal
autocuidado relaciones
sexuales.
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9:10;11;
- Conducta sexual
12:13;14
responsable . .
Mantiene pareja |:15:16
estable.
- Acceso a 17:18:19
informacion y :20;21:2
servicios de salud Acude a 2:23:24
servicios de

orientacion o

salud sexual.

Nivel bajo:
<49

Nivel regular:
49-60

Nivel alto:
61-72
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4.6. Poblacién y muestra

4.6.1. Poblacion

La poblacion es la parte del universo con la cual se va a realizar el estudio, segun las
caracteristicas de la investigacion. En este caso, la poblacion estuvo constituido por
los 200 adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter—Arequipa,
quienes tuvieron la oportunidad de participar en el estudio sobre nivel de conocimiento

y practicas preventivas frente a ITS y VIH/SIDA.
4.6.2. Muestra

Se calculé aplicando la férmula estadistica para poblaciones finitas. EI numero final

de participantes fue de 132. Se empled la siguiente férmula:

Donde:
¢ N =tamanio de la poblacion (200)
e Z = nivel de confianza (1.96 para 95%)
e p = probabilidad de ocurrencia (0.5)
e q=1-p(0.5)
e E = error maximo permitido (0.05)
Sustituyendo los valores:
200(1.96)%(0.5)(0.5)

i — 132
"7 (0.05)2(200 — 1) + (1.96)2(0.5)(0.5)

Este procedimiento permitié garantizar la representatividad estadistica y la validez de
los resultados obtenidos en la investigacion, alineandose con lo propuesto por
Gutiérrez et al. (2023), quienes sostienen que el muestreo probabilistico simple es

adecuado para poblaciones accesibles y homogéneas en estudios escolares (60).
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4.6.3. Muestreo

El muestreo se describe como el procedimiento que permite seleccionar una parte
representativa de una poblacidon accesible para realizar inferencias o

generalizaciones sobre este grupo mas amplio (61).

En este estudio, se emple6é un muestreo probabilistico simple: cada uno de los 132
adolescentes tendra la misma probabilidad de ser incluido en la muestra. Esta técnica
permitié obtener una muestra representativa del colegio, reducir el sesgo de seleccion
y asegurar que los resultados sobre nivel de conocimiento y practicas preventivas
ante ITS/VIH/SIDA reflejen de forma confiable la realidad de los adolescentes del

ambito comunitario.
Criterios de inclusion

Se incluiran en el estudio a los adolescentes que cumplan con las siguientes

condiciones:
e Tenerentre 15y 17 afos.

e Residir en el ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter durante
el ano 2025.

e Haber sido seleccionados mediante el muestreo probabilistico simple.

e Contar con el consentimiento informado de los padres o apoderados y

el asentimiento voluntario del adolescente para participar.
Criterios de exclusién

Se excluiran del estudio a los adolescentes que cumplan con alguna de las siguientes

condiciones:
e No encontrarse presentes el dia de la aplicacion del cuestionario.

e No completar adecuadamente el instrumento o dejar preguntas sin

responder.

e Presentar dificultades cognitivas o de comprension lectora que impidan

responder correctamente.
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e Retirarse voluntariamente del proceso de investigacién antes o durante

la recoleccion de datos.

4.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

4.7.1. Técnicas de recoleccién

En este estudio se utilizo la técnica de la encuesta, se define como un procedimiento
estructurado y sistematico mediante el cual se formularon preguntas a una muestra
representativa de una poblacién, con el propdsito de recopilar informacion

cuantificable sobre actitudes, comportamientos u opiniones (62).

La encuesta permiti6 obtener datos directos de los adolescentes del ambito
comunitario Jacobo Hunter sobre el nivel de conocimiento y practicas preventivas
frente a ITS y VIH/SIDA, donde se facilité la cuantificacion y posterior analisis
estadistico de la informacion, lo que contribuyd a relacionar ambas variables con rigor

metodoldgico.
4.7.2. Instrumento de recoleccion

Se empled el instrumento denominado cuestionario, que se concibe como un conjunto
de items o reactivos organizados en un formato estandarizado, disefiado para medir

las variables de interés en los participantes.
Instrumento 1: Nivel de conocimiento sobre ITS y VIH/SIDA

Para la recoleccion de datos se tomo el instrumento realizado por Davila (63), con el
trabajo titulado “El nivel de conocimiento que poseen los adolescentes sobre las
infecciones de transmision sexual (ITS) y el VIH/SIDA”. Donde estuvo compuesto por
tres dimensiones: conceptos generales sobre ITS y VIH, formas de transmision y

medidas preventivas. (Anexo 2)

La escala de Likert, con categorias de 0 a 1 y valores correspondientes a cada una,

se empled para valorar los 16 items posibles en cada interrogante:
1= Si
0= No

Para calcular el estado del nivel de conocimiento de las ITS y VIH en estudiantes se

emplearon los siguientes puntajes: De 0 a 6 puntos reflejaron desconocer la
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informacion basica sobre ITS y VIH/SIDA, de 7 a 12 puntos tuvieron conocimientos
parciales o incompletos, de 13 a 16 puntos obtuvieron conocimientos amplios y
adecuados sobre ITS y VIH/SIDA.

Validez del instrumento:

El instrumento fue sometido a juicio por 3 expertos o especialistas del tema. (Anexo
3)

Confiabilidad:

Se considero finalmente el sometimiento del cuestionario mediante la prueba piloto
de confiabilidad de Alfa de Cronbach (a=0,917), con una confiabilidad alta. (Anexo 5)

Instrumento 2: Practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA

Para la recoleccién de datos se tomoé el instrumento realizado por Cueva (64), con el
trabajo titulado “Practicas preventivas sobre infecciones de transmision sexual (ITS)
y el VIH/SIDA”. Donde estuvo compuesto por tres dimensiones: uso de preservativos;

conducta sexual responsable y acceso a informacion y servicios de salud. (Anexo 2)

La escala de Likert, con categorias de 1 a 3 y valores correspondientes a cada una,

se empled para valorar los 24 items posibles en cada interrogante:
3= Siempre

2= A veces

1= Nunca

Para calcular las practicas preventivas de las ITS y VIH en estudiantes se emplearon
los siguientes puntajes: De < 49 puntos reflejaron practicas preventivas inadecuadas
o bajas sobre ITS y VIH/SIDA, de 49 a 60 puntos tuvieron practicas preventivas
intermedias y de 61 a 72 puntos obtuvieron practicas preventivas adecuadas sobre
ITS y VIH/SIDA.

Validez del instrumento:

El instrumento fue sometido a juicio por 3 expertos o especialistas del tema. (Anexo
3)
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Confiabilidad:

Se consider¢ finalmente el sometimiento del cuestionario mediante la prueba piloto
de confiabilidad de Alfa de Cronbach (a=0,976), con una confiabilidad alta. (Anexo 5)

4.8. Técnicas de analisis y procesamiento de datos

4.8.1. Técnicas de analisis

Se registraron los resultados y se codificaron en Microsoft Excel 2013 para su posible
transferencia al software estadistico SPSS version 25, donde se almacenaran y
analizaran los datos. Luego, se organizaron en tablas estadisticas de acuerdo con las
metas establecidas. Para realizar el analisis inferencial, se llevo a cabo un analisis de
correlacion entre las dos variables mediante el método estadistico de Rho Spearman.
Este método es necesario para medir la relacion entre las variables que son no
lineales y mondétonas; también requiere que los datos sigan una distribucién normal o
una distribucién paramétrica lineal. Se alcanz6é esto empleando la prueba de
correlacion de Pearson, con una significancia del 95%. Ademas, se confeccionaron
tablas y/o graficos estadisticos a través del analisis descriptivo, ya que este permitié
describir la muestra mediante el calculo de la frecuencia y el porcentaje, asi como de
la desviacion estandar, segun los resultados obtenidos. Asimismo, se establecié que

las variables presentaban una distribucion normal.
4.8.2. Procesamiento de datos

En primer lugar, las investigadoras se acercaron al colegio donde se llevé a cabo el
estudio, establecieron contacto con la persona responsable de la institucion educativa
y solicitaron que se les permitiera hacer la entrevista. Se coordiné con los maestros
encargados de cada grado de secundaria para identificar a los estudiantes antes del
inicio de las clases. Se notificd al estudiante o apoderado acerca del tema de
investigacion, la metodologia utilizada y el rol que tuvieron en ella. Luego, tomaron la
decision de firmar el consentimiento informado voluntariamente. Después se les
proporcionaron las herramientas y los recursos necesarios para empezar a aclarar,

especificar y completar las preguntas que no entienden los alumnos.
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V. RESULTADOS

5.1. Presentacion de resultados

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes del ambito

comunitario del distrito de Jacobo Hunter—Arequipa

Frecuencia Porcentaje
Edad
14 anos 26 19.7%
15 afos 31 23.5%
16 afos 32 24.2%
17 anos 43 32.6%
Total 132 100%
Sexo
Femenino 69 52.3%
Masculino 63 47.7%
Total 132 100%
Anos de estudio
3ro de Secundarias 37 28%
4to de secundaria 42 31.8%
5to de secundaria 53 40.2%
Total 132 100%
Estado civil
Soltero 132 100%
Casado 0 0%
Conviviente 0 0%
Divorciado 0 0%

Fuente: Realizado por el autor
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Tabla 2. Nivel de conocimiento sobre ITS y VIH/SIDA de los adolescentes del ambito

comunitario del distrito de Jacobo Hunter—Arequipa

Frecuencia Porcentaje
Nivel de conocimiento
Alto 56 42.4%
Medio 75 56.8%
Deficiente 1 0.8%
Total 132 100%

Fuente: Realizado por el autor

Tabla 3. Practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en adolescentes del ambito

comunitario del distrito de Jacobo Hunter—Arequipa

Frecuencia Porcentaje
Practicas preventivas
Inadecuada 32 24.2%
Intermedia 86 65.2%
Adecuada 14 10.6%
Total 132 100%

Fuente: Realizado por el autor

5.2. Interpretacion de los resultados

En las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes del ambito comunitario
del distrito de Jacobo Hunter de Arequipa, se observé que el 32.6% tuvieron 17 anos
seguido del 24.2% que tuvieron 16 anos y el 23.5% tuvieron 15 anos. Respecto al
sexo, el 52.3% fueron mujeres y el 47.7% eran hombres. Ademas, el 40.2% cursaron
el 5to afo de secundaria, seguido del 31.8% fueron del 4to afio y el 28% eran del 3ro

de secundaria. (Tabla 1)
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Respecto al nivel de conocimiento sobre ITS y VIH/SIDA, el 56.8% tuvieron
conocimiento intermedio y el 42.4% obtuvieron un conocimiento alto sobre dichos

temas de enfermedades sexuales. (Tabla 2)

Sobre las practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA, el 65.2% tuvieron practicas
adecuadas intermedias seguido del 24.2% que obtuvieron practicas inadecuadas y el
10.6% tuvieron adecuadas practicas sobre las enfermedades de transmision sexual
(Tabla 3)
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VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1. Analisis inferencial

Prueba de hipoétesis general

Ho: No existe la asociacion entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito comunitario del distrito de

Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.

Hi: Existe la asociacién entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito comunitario del distrito de

Jacobo Hunter-Arequipa, aio 2025.

Tabla 4. Relacion entre el nivel de conocimiento y practicas preventivas sobre ITS y

VIH/SIDA en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-

Arequipa
Nivel de Practicas
conocimient  preventivas
o]
Nivel de Coeficiente 1.000 0.422**
Rho de conocimient de
Spearman o} correlacion
Sig. 0.001
(bilateral)
N 132

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

Fuente: Realizado por el autor

La tabla presenta el analisis de correlacidén entre el nivel de conocimiento y practicas
preventivas, utilizando el coeficiente de Spearman. Se obtuvo una correlacion positiva
moderada de 0.422, con una estadistica significativa alta (p=0.001) lo que indica que,
en general, un mejor nivel de conocimiento se asocia con una mayor calidad de

practicas preventivas.
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Prueba de hipétesis especificas

Primera hipoétesis especifica

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de preservativo en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio
2025.

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de preservativo en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio
2025.

Tabla 5. Relacién entre el nivel de conocimiento y el uso de preservativo en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, aino
2025.

Nivel de Uso de

conocimient  preservativo

o
Nivel de Coeficiente 1.000 0.520**
Rho de conocimient de
Spearman o] correlacion
Sig. 0.001
(bilateral)
N 132

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

Fuente: Realizado por el autor

La tabla presenta el analisis de correlacion entre el nivel de conocimiento y el uso de
preservativos, utilizando el coeficiente de Spearman. Se obtuvo una correlacion
positiva moderada de 0.520, con una estadistica significativa alta (p=0.001) lo que
indica que, en general, un mayor nivel de conocimiento se asocia con un mejor uso

de preservativo en los adolescentes.
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Segunda hipoétesis especifica

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y la conducta sexual responsable
en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afo
2025.

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y la conducta sexual responsable en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio
2025.

Tabla 6. Relacion entre el nivel de conocimiento y la conducta sexual responsable en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio
2025.

Nivel de Conducta

conocimient  sexual

o} responsable
Nivel de Coeficiente 1.000 0.650**
Rho de conocimient de
Spearman o} correlacion
Sig. 0.000
(bilateral)
N 132

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

Fuente: Realizado por el autor

La tabla presenta el andlisis de correlacion entre el nivel de conocimiento y la
conducta sexual responsable, utilizando el coeficiente de Spearman. Se obtuvo una
correlacion positiva moderada de 0.650, con una estadistica significativa alta
(p=0.000) lo que indica que, en general, un mayor nivel de conocimiento se asocia

con una mejor conducta sexual responsable en los adolescentes.
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Tercera hipétesis especifica

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y el acceso a informacion y
servicios sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del
ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y el acceso a informacion y servicios
sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito
comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, aio 2025.

Tabla 7. Relacion entre el nivel de conocimiento y el acceso a informacion y servicios
sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en los adolescentes del ambito

comunitario del distrito de Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.

Nivel de Acceso a

conocimient  informaciony

o} servicios de
practicas
preventivas

Nivel de Coeficiente 1.000 0.500**
Rho de conocimient de
Spearman o} correlacion
Sig. 0.001
(bilateral)
N 132

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

Fuente: Realizado por el autor

La tabla presenta el analisis de correlacion entre el nivel de conocimiento y acceso a
informacion y servicios, utilizando el coeficiente de Spearman. Se obtuvo una
correlaciéon positiva moderada de 0.500, con una estadistica significativa alta
(p=0.001) lo que indica que, en general, un mayor nivel de conocimiento se asocia
con un mejor acceso a informacién y servicios de practicas preventivas en los

adolescentes.
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VII. DISCUSION DE LOS RESULTADOS

7.1. Comparacion de los resultados

La prevenciéon de las ITS y VIH/SIDA en los adolescentes, particularmente en los
alumnos de educacion secundaria, no se restringe a brindar informacién y acceso a
meétodos de proteccion; ademas, supone una cuestion actitudinal, en la que participan
factores cognitivos, conductuales y afectivos, donde es fundamental en la manera en

que los alumnos manejan su salud sexual (50).

Las posturas en los alumnos pueden ser reacias a modificaciones y estar fuertemente
enraizadas en el contexto cultural y social de la persona. Asi, es fundamental
investigar estos factores en las intervenciones de prevencion, ya que las actitudes no
solo afectan la percepcidon del riesgo de las ITS, sino que también orientan el

comportamiento con respecto a la salud y al bienestar (52).

Por lo tanto, es posible que los individuos actuen de manera directa al comportarse
de forma acorde a sus actitudes. En este contexto, la postura de los alumnos frente a
la sexualidad varia en funcion de su nivel cultural, sus creencias religiosas y sus
vinculos afectivos con la edad de los padres. Es probable que el nivel cultural personal
y el de los padres incidan en la definicion de los patrones de comportamiento de los

alumnos, especialmente durante su periodo formativo.

Es crucial estudiar los elementos actitudinales al desarrollar estrategias educativas y
de concientizacion, considerando igualmente los factores familiares y socioculturales
que podrian afectar el comportamiento de los alumnos. Para prevenir de manera
efectiva las ITS en los alumnos, es necesario una perspectiva completa que vaya mas

alla de la entrega de informacion y el acceso a los procedimientos de proteccion.

En ese sentido, en nuestro estudio respecto las caracteristicas sociodemograficas de
los adolescentes se observaron que el 32.6% tuvieron 17 afos, el 52.6% fueron
mujeres y el 40% estuvieron en el 5to afio de secundaria. Tales resultados se pudieron
colaborar con el estudio realizado por Saghub et al (15), donde el 38.7% tuvieron la
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edad entre 16 a 17 anos, el 55% eran mujeres y el 43% se matricularon en el ultimo
afo del nivel secundario. Igualmente, en el estudio efectuado por Andaur et al (16),
donde el 39% tuvieron la edad promedio de 17.46 afos, el 60% fueron mujeres y el
41.5% se matricularon en el 5to afio de secundaria. A pesar de que las caracteristicas
sociodemograficas (sexo, edad, nivel educativo) tienen un impacto en el conocimiento
y las practicas preventivas de ITS en los adolescentes, la investigacion revela un
bajo/deficiente conocimiento y practicas inconsistentes. El uso del preservativo y la
abstinencia se consideran métodos principales; sin embargo, hay errores
conceptuales, vacios de informacion (vacunacién) y dependencia de fuentes no
oficiales como amigos. Esto suele correlacionarse con actitudes desfavorables y

menos empleo de medidas preventivas (32).

En este trabajo de investigacion, se pudo observar que el nivel de conocimiento sobre
la ITS y VIH/SIDA en los adolescentes, donde se pudo colaborar que el 56.8%
tuvieron un conocimiento medio seguido del 42.4% mostraron un conocimiento alto.
Estos resultados se pudieron colaborar con el estudio realizado por Habib et al (18),
donde el 56% tuvieron un nivel de conocimiento alto y 46% obtuvieron algun tipo de
conocimiento intermedio. En otro estudio efectuado por Bustamante (21) donde el
49% tuvieron un nivel de conocimiento alto y 40% mostraron algun tipo de
conocimiento intermedio. Sin embargo, hubo estudios que mostraron resultados que
contrarrestan los resultados de este estudio, como es el estudio efectuado por Peralta
et al (20), donde encontraron que el 90% de los adolescentes tuvieron un
conocimiento bajo sobre los conocimientos de ITS y VIH/SIDA. El nivel de
conocimiento acerca de las ITS en adolescentes es variable, pero suele ser bajo o
medio. Muchos de ellos poseen informacion incorrecta o incompleta, lo cual eleva el
riesgo de conductas sexuales riesgosas a pesar de que a menudo tienen nociones
elementales sobre VIH/SIDA. Esto pone de manifiesto la falta de programas

educativos mas eficaces y ajustados a su contexto para robustecer la prevencion.

Ademas, en este estudio, se pudo observar que el 65% mostraron practicas
preventivas intermedias seguido del 24% tuvieron practicas preventivas inadecuadas
sobre ITS y VIH en adolescentes. Tales resultados se pudieron colaborar con el
estudio realizado por Llerena et al (23), donde el 76% mostraron practicas preventivas
intermedias y 16% conductas preventivas inadecuadas. En otro estudio efectuado por

Chambi et al (25), donde observaron que el 65% de los adolescentes mostraron
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conductas preventivas intermedias seguido del 21% de conductas inadecuadas. El
uso adecuado y sostenido de preservativos masculinos y femeninos en cada relacion
sexual, la vacunacion contra la hepatitis B y el VPH, la monogamia mutua, los
examenes de deteccion perioddicos y, sobre todo, una educacion sexual integral desde
temprana edad para promover comportamientos seguros y fomentar un dialogo
abierto son las practicas preventivas esenciales para los adolescentes respecto a las
ITS (36).

En la primera hipétesis especifica de este trabajo de investigacién se observo que
hubo correlacion entre el nivel de conocimiento y el uso de preservativos (p=0.001).
El mismo resultado fue encontrado por Chambi et al (25), donde pudieron encontrar
en sus resultados la asociacion entre el nivel de conocimiento y el uso de
preservativos en los adolescentes de una institucion educativa. Por lo tanto, el grado
de conocimiento acerca del uso de preservativos en los adolescentes es, por lo
general, medio o medio-bajo; a pesar de que se reconoce su funcion preventiva,
persisten las dudas sobre el empleo adecuado. A pesar de que la mayoria conoce el
meétodo, su utilizacion regular es escasa (en muchos casos, por debajo del 50%)
debido a elementos como la falta de educacion en sexualidad, la clase de relacion y

una percepcién baja del riesgo.

En la segunda hipotesis especifica de esta investigacion, se observdé que hubo
correlacion entre el nivel de conocimiento y la conducta sexual responsable (p=0.000).
Tal resultado fue hallado por Saghub et al (15), donde encontraron una relacion
estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y la conducta sexual en
los adolescentes de un instituto educativo (p<0.001). El grado de conocimiento acerca
de la salud sexual, que frecuentemente oscila entre regular y alto (con un 38.9% a
46.2% alto), no siempre se refleja en una conducta responsable en lo que respecta a
la sexualidad; todavia hay disparidades respecto al consentimiento y a los métodos
anticonceptivos. Un comportamiento responsable conlleva autonomia, respeto,

consentimiento, defensa contra ITS/embarazos y bienestar emocional (19).

En la tercera hipétesis especifica de este trabajo se observé la relacién entre el nivel
de conocimiento y acceso a la informacion y servicios (p=0.001). En similar resultado
fue encontrado por Bustamante (21), donde encontr6 que una relacion

estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y el acceso a los servicios
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de informacion sobre las practicas preventivas de ITS y VIH (p<0.05). La localizacion
geografica y la discapacidad tienen un impacto en el grado de conocimiento sobre
asuntos fundamentales (salud reproductiva, TIC, por ejemplo), que tiende a ser
intermedio (30-50/100). Tener acceso a la informacion y a los servicios es un derecho
basico que facilita la toma de decisiones con informacion, eleva el nivel de vida y es

administrado por instituciones para garantizar la equidad (12).

En la hipdtesis general de este estudio se pudo observar que hubo una relacion entre
el nivel de conocimiento y las practicas preventivas sobre el ITS y VIH/SIDA en los
adolescentes (p=0.001). Tal resultado se pudo colaborar con el estudio realizado por
Bustamante (21), donde demostro la relacion entre los niveles de conocimiento y las
practicas preventivas sobre las ITS y VIH en adolescentes de un distrito de Ayacucho
(p=0.000). En otro estudio realizado por Riquelme (24), donde pudo demostrar que
hubo asociacion positiva entre el nivel de conocimiento y conductas preventivas frente
al ITS y VIH/SIDA (p<0.005). Hay una relaciéon importante pero complicada: los
adolescentes que tienen un mayor conocimiento acerca de las ITS tienden a tener
actitudes y practicas preventivas (por ejemplo, el uso de preservativos) mas
adecuadas. Sin embargo, frecuentemente existe una separacién entre lo que saben
y lo que hacen, con un deficiente conocimiento generalizado y practicas aun
insuficientes pese a poseer conocimientos basicos. Esto sugiere la necesidad de
programas de educacién sexual integral que no solo traten sobre informacién, sino
también sobre habilidades socioemocionales y manejo de la presidon social para
promover comportamientos mas seguros, tal como indican investigaciones en

América Latina (63).

Los resultados indican que la educacion sexual tendria que ensefarse en casa, en la
escuela y en la comunidad, ya que es un elemento fundamental para cambiar
posturas de indiferencia y rechazo. Ademas, esto contribuiria a que los jovenes

comprendan mejor los asuntos vinculados con su salud reproductiva y sexual (56).

Una restriccion de esta investigacion fue el sesgo informativo, caracteristico de los
estudios transversales, pues no se puede comprobar la autenticidad de las
respuestas. No obstante, se disminuyd la posibilidad de que este sesgo se produjera

al emplear una escala validada.
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CONCLUSIONES Y RECOMEDACIONES

Conclusiones

En este trabajo de investigacion se pudo llegar a las siguientes conclusiones:

1.

La mayoria de los adolescentes fueron mujeres, tuvieron entre 14 a 17 anos y
estuvieron en el 4to y 5to afo de secundaria. Ademas, que todos fueron
solteros. La mayoria de los adolescentes tuvieron un nivel de conocimiento
intermedio seguido de conocimientos altos sobre las infecciones de
transmision sexual y VIH/SIDA en un ambito comunitario en Arequipa. De la
muestra estudiada, se pudo observar que hubo practicas preventivas
intermedias seguido de inadecuadas en los adolescentes frente a las
infeccione de transmision sexual y VIH/SIDA.

Se pudo identificar la relacién entre el nivel de conocimiento y el uso de
preservativo en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, afio 2025.

Se pudo identificar la relacién entre el nivel de conocimiento y la conducta
sexual responsable en adolescentes del ambito comunitario del distrito de
Jacobo Hunter-Arequipa, afio 2025.

Se pudo identificar la relacion entre el nivel de conocimiento y el acceso a
informacion y servicios sobre practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA en
los adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter-
Arequipa, afo 2025.

Se pudo identificar una relacion positiva y significativa entre el nivel de
conocimiento y las practicas preventivas frente a las ITS y VIH/SIDA en los

adolescentes de un ambito comunitario.
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Recomendaciones

1.

Dado que unicamente un grupo reducido de adolescentes tiene un nivel
insuficiente de conocimientos, se recomienda que los padres fortalezcan el
vinculo comunicacional con sus hijos, fomentando un ambiente de confianza
que facilite la prevencion de comportamientos sexuales riesgosos.

Se aconseja a los profesionales de salud de atencidn primaria subrayar el uso
apropiado del preservativo durante las actividades educativas, dado que la
mayoria de los adolescentes, en particular las mujeres, se benefician con estas
practicas comunitarias, poniendo particular atencion en los adolescentes
hombres.

Se recomienda que las instituciones educativas realicen charlas informativas
para adolescentes y padres, utilizando un lenguaje apropiado y accesible que
incentive comportamientos sexuales responsables, en particular en hombres
de 14 a 17 afnos.

Se sugiere que investigaciones futuras integren modelos predictivos de niveles
de comportamiento que contemplen elementos culturales y determinantes

sociales, los cuales podrian dar cuenta de este tipo de conductas.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

Titulo: Nivel de conocimiento y practicas preventivas sobre Infecciones de Transmision Sexual (ITS) Y VIH/SIDA en adolescentes
del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter, Arequipa-2025.

Responsables: Bach. NICOLE ALISSON, CUEVA PILCO
Bach. MARIA JOSE, DAVILA TURPO

¢,Cual es la relacién

entre el nivel de
conocimiento 'y las
practicas
sobre ITS y VIH/SIDA

en los adolescentes del

preventivas

ambito comunitario del

distrito de  Jacobo
Hunter-Arequipa, afo
20257

Problemas
especificos

Determinar la relacion
entre el nivel de
conocimiento 'y las
practicas
sobre ITS y VIH/SIDA

en los adolescentes del

preventivas

ambito comunitario del

distrito de  Jacobo
Hunter-Arequipa, afo
2025.

Objetivos especificos
O.E.1:

relacion que existe entre

Identificar la

Ho: No existe relacion
entre el nivel de
conocimiento y las
practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA
en los adolescentes del
ambito comunitario del
distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, afio
2025.

Hi. Existe relacion entre
el nivel de conocimiento

y las practicas

Nivel de conocimiento

sobre ITS y VIH/SIDA.

Dimensiones:

D.1: Conceptos
generales sobre ITS y
VIH/SIDA.

D.2: Formas de
transmision.

D.3: Medidas

preventivas.

Variable 2:

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE Y METODOLOGIA
DIMENSIONES
Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1: Enfoque: Cuantitativo

Tipo de investigacion:
Basica

Nivel de
investigacion:
Correlacional

Disefo: No
experimental
Poblacién: 200
adolescentes del
ambito comunitario del
distrito de Jacobo

Hunter en Arequipa.
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P.E.1:

relacion que existe entre

¢Cual es la

el nivel de conocimiento
y el uso de preservativo
del
ambito comunitario del

distrito de

en adolescentes

Jacobo
Hunter-Arequipa, afo
20257
P.E.2:

relacion que existe entre

;Cual es la

el nivel de conocimiento
y la conducta sexual
responsable en
adolescentes del ambito
comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-
Arequipa, afio 20257

P.E.3:

relacion que existe entre

;Cual es la

el nivel de conocimiento

el nivel de conocimiento
y el uso de preservativo
del
ambito comunitario del
distrito  de
Hunter-Arequipa,
2025.
O.E.2:

relacion que existe entre

en adolescentes

Jacobo

ano

Identificar la

el nivel de conocimiento
y la conducta sexual
responsable en
adolescentes del ambito
comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-
Arequipa, ano 2025.

O.E.3:

relacion que existe entre

Identificar la

el nivel de conocimiento
y el acceso a

informacion y servicios

preventivas sobre ITS y
VIH/SIDA en los
adolescentes del
ambito comunitario del
distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, afio
2025.

Hipoétesis especificas
H.E.1: Existe relacion
entre el nivel de
conocimiento y el uso
de preservativo en
adolescentes del ambito
comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-
Arequipa, ano 2025.
H.E.2: Existe relacion
entre el nivel de
conocimiento 'y la
conducta sexual

responsable en

Practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA
Dimensiones:

D.1: Uso de
preservativos y
autocuidado.

D.2: Conducta sexual
responsable.

D.3: Acceso a
informacion y servicios

de salud.

Muestra: 132
adolescentes
seleccionados
mediante muestreo
probabilistico simple.
Técnicas e
instrumentos: -
Técnica del estudio:
fue mediante la
encuestay el —
Instrumentos: se
utilizé mediante dos
cuestionarios.
Método de analisis de
datos:

Para la recolecciéon de
datos se utilizé el
programa Microsoft
Excel 2016 mediante

tablas y para su analisis
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y el acceso a
informacion y servicios
sobre practicas
preventivas sobre ITS y
VIH/SIDA en los
adolescentes del ambito
comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-

Arequipa, afno 20257

sobre practicas
preventivas sobre ITS y
VIH/SIDA en los
adolescentes del ambito
comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-

Arequipa, ano 2025.

adolescentes del ambito
comunitario del distrito
de Jacobo Hunter-
Arequipa, afo 2025.
H.E.3: Existe relacion
entre el nivel de
conocimiento y el
acceso a informacion y
servicios sobre
practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA
en los adolescentes del
ambito comunitario del
distrito de Jacobo
Hunter-Arequipa, afio
2025

se empled el programa
estadistico SPPS V.26.
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Anexo 2. Instrumentos de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD

AUTONOMA

DE ICA

Cuestionario: Nivel de Conocimiento de VIH/SIDA

INTRODUCCION

Buenas tardes estimados estudiantes, somos Bachilleres de la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Auténoma de Ica.

La siguiente encuesta tiene el objetivo de determinar el nivel de conocimientos de las
Infecciones de Transmisién Sexual VIH, Sida de 3ro, 4to y 5to de secundaria en
adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo Hunter en Arequipa.

La participacién de cada estudiante es sumamente valorada y voluntaria. La encuesta
es anonima por lo que NO es necesario que registre su nombre; demora
aproximadamente 20 minutos.

La informacion recopilada es confidencial y soélo sera utilizada para fines de
investigacion.

Instrucciones: Marca con una X la informacioén requerida. Por favor sé honesto al
elegir una opcion. No existen respuestas buenas o malas; responde segun tu
conocimiento.

|. Datos generales:

1. Edad:

2. Ao de estudios: 3ro( )4to( )5to( )
3.Sexo: F( YM( )

4. Estado civil: Soltero ( ) Casado ( ) Conviviente ( ) Divorciada ( )
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Il. Cuestionario:

Nro PREGUNTA Marca segun
corresponda (x)
DIMENSION 1: CONCEPTO GENERAL DE SI NO
ITSY VIH/SIDA
1 Las ITS son enfermedades que se transmiten
unicamente por via sexual.
2 El VIH es un virus que ataca el sistema
inmunoldgico.
3 Sabes que el VIH es el virus que puede causar
el SIDA si no se recibe tratamiento.
4 El VIH y el SIDA son lo mismo
DIMENSION 2: FORMAS DE
TRANSMISICION DE ITS Y VIH/SIDA
5 El VIH se puede transmitir por compartir
agujas o jeringas contaminadas.
6 Las ITS se pueden transmitir a través del
contacto con sangre infectada.
7 El VIH se puede transmitir por besos o
abrazos.
8 Es posible que una madre con VIH transmita el
virus a su hijo durante el embarazo, el parto o
la lactancia.
DIMENSION 3: MEDIDAS PREVENTIVAS DE
ITS Y VIH/SIDA
9 El uso del preservativo durante las relaciones

sexuales previene el contagio de ITS.
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10

El VIH se puede detectar mediante una prueba

de laboratorio.

11 Crees que recibir informacion confiable sobre
sexualidad y prevencion de infecciones te
ayudaria a tomar decisiones mas seguras.

12 Evitar relaciones sexuales con multiples
parejas reduce el riesgo de adquirir ITS.

13 Sabes que compartir agujas o jeringas puede
causar enfermedades como el VIH.

14 | Vacunarse contra el VPH ayuda a prevenir
algunas ITS.

15 Es posible controlar el VIH con tratamiento
antirretroviral.

16 Crees que el cuidado médico durante el

embarazo es importante para proteger tanto a

la madre como al bebé del VIH.
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UNIVERSILIDAD

AUTONOMA

DE ICA

Cuestionario: Practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA

La presente encuesta tiene como propdsito evaluar las practicas preventivas sobre
las infecciones de transmision Sexual (ITS) y VIH/SIDA, en los estudiantes de 3.°, 4.°
y 5.° afio de secundaria en adolescentes del ambito comunitario del distrito de Jacobo
Hunter, Arequipa — 2025. Esta encuesta es anonima, por o que no es necesario
escribir su nombre, y su aplicacion tiene una duracién aproximada de 15 a 20 minutos,
cabe recalcar que la participacion de cada estudiante es voluntaria y altamente
valorada; la informacion obtenida sera tratada con estricta confidencialidad y se

empleara unicamente con fines de investigacion académica.

Instrucciones:
Marca con una X la opcién que consideres correcta. No existen respuestas

buenas ni malas.

N° Preguntas Siempre | A veces | Nunca

DIMENSION 1: Uso de preservativos y

autocuidado

¢ Utilizas preservativo cada vez que

1 tienes relaciones sexuales?

¢ Verificas la fecha de vencimiento del

2 preservativo antes de usarlo?

¢, Sabes como colocar correctamente un

3 preservativo?
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¢ Usas preservativo, aunque confies en

4 tu pareja?
¢ Te preocupas por mantener una
adecuada higiene antes y después de
5 tener relaciones sexuales?
¢ Te has realizado alguna vez una
6 prueba para detectar ITS o VIH?
¢ Acudes al centro de salud si
7 sospechas de alguna infeccion sexual?
¢, Conversas con tu pareja sobre la
8 importancia del uso del preservativo?

DIMENSION 2: Conducta sexual

responsable

¢ Mantienes relaciones sexuales solo

9 con una pareja estable?
¢, Decides iniciar una relacion sexual de
10 | manera reflexiva y responsable?
¢ Dialogas con tu pareja sobre métodos
de proteccion antes de tener relaciones
11 | sexuales?
¢ Evitas mantener relaciones sexuales
12 | bajo la influencia del alcohol o drogas?
¢ Consideras importante la fidelidad
13 | para prevenir las ITS y el VIH/SIDA?
¢, Tomas decisiones sexuales basadas
en informacion y no por presion de tus
14 | amigos o pareja?

67




¢, Crees que el respeto y la confianza

son importantes para tener una relacion

15 | sexual responsable?
¢ Evitas tener multiples parejas sexuales
16 | en un mismo periodo de tiempo?

DIMENSION 3: Acceso a informacién y

servicios de salud

17

¢ Has recibido informacion sobre ITS y
VIH/SIDA en tu colegio?

18

¢ Sabes a qué centro de salud acudir en
caso de tener dudas o sintomas de una
ITS?

19

¢ Participas en charlas o campanas

sobre salud sexual y reproductiva?

20

¢, Confias en el personal de salud para
recibir orientacion sobre ITS y
VIH/SIDA?

21

¢ Tienes acceso facil a preservativos o
meétodos de proteccion en tu comunidad

o colegio?

22

¢ Buscas informacion sobre ITS y
VIH/SIDA en fuentes confiables (como
el MINSA, OPS o personal de salud)?

23

¢, Has acudido alguna vez a un servicio

amigable para adolescentes?

24

¢, Consideras que la informacion que
recibes sobre salud sexual es suficiente

y clara?

68




Anexo 3. Ficha de validacion de instrumentos de medicion

UNIVERSIDAD

) AUTONOMA

DE ICA

| DATOS GENERALES

Tiluke de & Investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS PREVENTIVAS
SOBRE INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUALES (ITS) Y VIWSIDA EN
ADOLESCENTES DEL COLEGIO SAN ANTONIO MARIA CLARET, JACOBO HUNTER,
AREQUIPA-2025

Nombre del Experto: José Luis Serns Landivar

___IL_ASPECTOS QUE VALIDAR EN EL INTRUMENTO:
Aspectos Para Descripcion: Evaluacson Proguntas por cormagir
Las  progunias  estan Cum -
1. Cwided chatoradas wsando  un -
Las proguntas  estan Cumpie
2. Otpethidad expresadas on aspectos
ﬁ_m-.;_
pregunias  estan Cumple
3 Conververcia adecuadas o lema a ser
Ewsle 1on
uNa CFgaNGac Cumple
4. Organezacion logica y sintictica en el
CuesBonany
El cuestionaro comprande Cumpile
5 Sufcencia fodos los Indicadores en
cantidad y calidad
B cuessoraro e Cumpie
adecuado meds los
6 baenconaldad | TR PR SRGE KR
Las
pregunias  estan Cumple
basadas anpectos
7. Conuistenca \néricos "u e
rvestigado
8 . Ewsle relacn enire las w
preguntas ¢ ndcadores
La estructura del
% Estruchra p ¥ Cumple
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de

&

I

Cumple
ana

10 Pertnencia

-

i

il OBSERVACIONES GENERALES
Los instrumenios salisfacen los criterios de claridad, coherencia, refevancis y
pertinencia establecidos para su proceso de validacion.

Adjuntar al formato:

*Matriz de consistencia de la investigacion (Cuantitativo) 6 matriz de categorzaciin
apnorisiica (cuaitativo)

*Matriz de Operacionaizacion de varables (Cuantitativo) 6 matriz de categorias y
subcategorias (CuaMativo)

“Instrumento(s) de recoleccidn de datos
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I TOACMA (L A

UNIVERSIDAD

% AUTONOMA

'). ‘.

DE ICA

|, DATOS GENERALES

Tilulo de & Invest
SOBRE INFECCI

in: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS PREVENTIVAS
S DE TRANSMISION SEXUALES (ITS) Y VIMSIDA EN

ADOLESCENTES DEL COLEGIO SAN ANTONIO MARIA CLARET, JACOBO HUNTER,
AREQUIPA-2025

Nombre del Experto: Madelane Violeta Risco Semaque

___IL__ASPECTOS QUE VALIDAR EN EL INTRUMENTO:
Aspectos Para Descripcion: Evaluacion Proguntas par cormegir
Las preguntas  estan w
1. Clasiind elaborsdas  uwsando un
Jonguae apropaco
Las proguntas  estan Cum
e exr¥esadas on aspectos
cbservables
Las preguntas  estan Cumple
3. Convervencia adecuscas o lama a ser
Exsle Cumple
una
4 Organzacion Kgca y sintactica en el
El cuestionano comprende Cum
5 Sudcencia fodos jos indicadores on
cantdad y calidad
B  cuessonanc o3 Cumple
oo mecs los
8. bder whdad Mmma a
Fivestigacon
Las  preguntas  estan Cumpie
N o pectos
T. Conmistencia tndeicos del i
Eusie
relacdn entre las Cumple
B8 Coherencia 123 © mdcadores
9 Estuctura B B oo S Cumple
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las pregumas de la
e
El cuesbonano es i y Cumple
10. Pertinenca oportuno para la
Il OBSERVACIONES GENERALES

Los Instrumentos presentan valdez y adecuacidn metodoldgica para la
obtencidn de la Informacién requenda en el estudio.

-7 ‘
Apecllidos y Nombres del validador: Madelaine Violeta
Risco Semague

Grado acadé : Magister- investigador- RENACYT
N=. DNE 09650484
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UNIVERSIDAD

AUTONOMA

- DE ICA

i da d

I DATOS GENERALES
Titulo de la Investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS PREVENTIVAS SOBRE
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (ITS) ¥ VIH/SIDA EN ADOLESCENTES DEL
COLEGIO SAN ANTONIO MARIA CLARET, JACOBO HUNTER, AREQUIPA - 2025

Nombre del Experto: Rojas Delgado Lucila
I ASPECTOS QUE VALIDAR EN EL INSTRUMENTO:

Aspectos Para Descripcion: Evaluacion Cumple/ Preguntas
Evaluar No cumple
1. Clarsdad La» preg ostan claborada do un Cumple
lenguaje spropiado
3 Obyetividad [as preguntas estan cxpresadas on asp Cumple
observables
Gt Las proguntas cstin ndecuadas al lema o Cumple
ser mvestigado
Existe uns ocgantzacion Cumple
4. Organuacson logies vy sintictica a d
CUCsBOnAO
El cuestiooario  comprende todos  los Cumple
5. Suficenca indscadores en cantidad y caludad
El cuestionanio ex adecuado para medar Cumple
6. Inencionalsdad Jos imdicadores de b
imvestgacion
Las preg estan bavadan cn awp Cumple
7. Consistencia ) ledrcos  del  tomm
Exite  relacsd las Cumple
. n entre
& Coberencia preguntas ¢ indicadcres
La del ponde 2 Cumple
9. Extructurs las peeg dela pasin
10. Pertinenci El cuestionario & 6t y oporuso para la Cumple
imvestigacon
IIl. OBSERVACIONES GENERALES
Los instrumentos curmplen con los critenos de clandad, cob 1a, relevancia y perti

definidos como parte del proceso de validacion

L

Apellidos y Nombres de la validadorac
Rojas Delgado Lucila
Grado académico: Dra. Gestidn Pabhca y Gobernabalidad
N“ DNL 09235762
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Instrumento 1: Cuestionario sobre el nivel de Conocimiento de ITS y VIH/SIDA

Anexo 4. Base de datos

N° P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16
1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
2 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1
3 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1
4 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1
5 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0
6 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1
7 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1
8 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1
9 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1
10 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0
11 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
12 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0
13 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1
14 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1
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Instrumento 2: Practicas preventivas sobre ITS y VIH/SIDA

N° 11 12 13 14 15 16 17 18 19 110 | 111 | 112 | 113 | 114 | 115 | 116 |117 | 118 | 119 | 120 | 121 | 122 | 123 | 124
1 2 1 1 2 3 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 1 1 1 2 1 1 2
2 3 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 2 1 1 1 3 1 2
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 3 2 2 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2
4 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 3
5 2 2 2 2 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 2 1 2 2 1 1
6 2 1 1 3 3 1 1 2 3 3 2 3 3 3 3 3 1 2 1 1 2 1 1 1
7 2 1 2 2 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1
8 1 1 2 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 1 3 2 1 1 1 1 2 1 1 1
9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1
10 3 3 3 3 2 2 1 1 1 1 3 3 3 3 2 2 2 3 1 1 1 3 2 2
11 3 3 2 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 2 2 2 3 3 1 3 2
12 1 1 3 1 3 1 1 1 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 1
13 3 3 3 3 2 2 2 1 3 3 1 1 2 2 3 2 2 2 2 3 3 3 3 3
14 3 3 2 2 2 2 1 1 3 3 1 1 1 3 3 3 3 2 2 1 2 1 3 3
15 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 1 3 3 3 2 1 2 3 2 3 3 3 2 1
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Anexo 5. Confiabilidad de los instrumentos

Prueba piloto para la validez del Instrumento del nivel de Conocimiento de ITS

y VIH/SIDA
N %
Casos Valido 16 100,0
Excluido? 0 .0
Total 16 100,0

a. La eliminacién por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de elementos

0,917 16

Nota: Segun los resultados analizados en el instrumento de aplicacion de nivel de
conocimiento de ITS y VIH/SIDA se obtuvo un Alfa de Cronbach de 0.917 dentro del
rango entre 0.72 a 0.99 de excelente confiabilidad para su aplicacién en el estudio

de investigacion.
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Prueba piloto para la validez del Instrumento de las practicas preventivas
sobre ITS y VIH/SIDA

N %
Casos  Valido 24 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 24 100,0

b. La eliminacion por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de elementos

0,976 24

Nota: Segun los resultados analizados en el instrumento de aplicacion de las practicas
preventivas de ITS y VIH/SIDA se obtuvo un Alfa de Cronbach de 0.976 dentro del
rango entre 0.72 a 0.99 de excelente confiabilidad para su aplicacion en el estudio de

investigacion.
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Anexo 6. Informe Turnitin al 28% de similitud

{ﬂ__] tUrnitin  régina 2 de 115 - Descripekén general de Integridad

11% Similitud general

El toal combinado de todas las coincidendas, incluidas las fuentes superpuesias, para ca...

Filtrado desde el informe

b Bibliografia

b Coincddencas menores (rmenas de 15 palabras)

Fuentes principales

B% o) Fuentes de Intermet
1% i Publicadiones
6% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad
N.° de alertas de integridad para revisién

Identificadcr de la enirega rnoold= 3117562681659

LS algoritmas o NUESIND Sknema anallzan L Socumeho ¢n profundidad para

Mo & han detectado manipulaciones de texts sospechosas. bescar inconsistenclas que permitnian distnguirie o Una entrega normal 51
advertimos algo exirafio, lomarcamos coma una aerta para que pueda revisario.

Una marca de aberia no &5 necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
TECOMIBNOAMES QU Preste anencien y la nevise,

51__] tUrnitin  régina 2 de 115 - Descripekén general de Integridad
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.ﬂ turnitin Péigina 3 de 115 - Descrpian genaral o Integrided

Fuentes principales

B% ) Foentes de Internet
1% B Publicaciones
6% & Trabajos entregados (rabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con e mayer ndmero de coincidendas dentro de la entrega. Las fuentes superpuesias no e mosirarin.

-

repositorio.autonomadeica.edu.pe

e

entregadas
Integracidn Moodle Presencial 4.3 on 2025-11-30

o -

repositorio.ucp.edu. pe:Bodo

Q@

hdl handle net

©Q

www.repositorio.unach.edu.pe

o Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

@ -

entregados
Universidad Auténoma de Ica on 2023-07-20

o Publicacién

Chura Flores, Juan Carlos. "El cuadro CCP [causas, consecuencias y posibilidades) _.

Q

repositorio.continental edw.pe

Internet

repositorio.uss.edu.pe

QD

repositorio.unica_edu_pe

ﬂ tUrnitin  Fégins 3 de 115 - Descripckén genaral de Integridad
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1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Igendficador de ls entrega  Tnioid:=117:562881689

ldentficador de la entrega  trnoolds3117:562881659



Iﬂ tUrnitin  Pigina 4.de 115 - Descripcidn general de Integridad

© e

entregados
universidad Macional Federico Villarreal on 2025-07-24

@ e

entregados
Universidad Privada del Norte on 2024-07-04

—

repositorio.udh_edu.pe

e
5

entregade:
Universidad Macional Daniel Alcides Carrion on 2025-12-16

a Publicacidn

Benites Arica, Marla Magdalena. ~Calidad de vida de los pacientes con dia betes- P_.

rasses

entregadas
carlos Test Account on 2016-02-24

s

) _Enr.reg.ndqs
Universidad Andina Mestor Caceres Velasquez on 2025-10-30

rasses

entregados
Universidad Peruana Los Andes on 2025-10-25

© e

entregadas
Universidad Autdnoma de Ica on 2023-07-27

D -
5

entregade:
Universidad Macional Federico Villarreal on 2025-06-15

Internet

repasitorio_uladech.edu.pe

s

r_-n:reg.tdm
Universidad Catdlica de Santa Maria on 2025-08-12

rasses

entregados
Universidad Privada Antenor Orrego 2025 on 2026-02-19

©

Universidad Macional Federico Villarreal on 2025-04-04
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<1%

<1%

<19

<1%

<1%

<19

<1%

<1%

loendficador de la enrega  Tnioids=117:562881689

ldentficador de ls entrega  wnaold:3117:5626881653



ﬂ ‘turni‘[in Pigina 5 de 115 - Descrip<idn general de Integridad Idendficador de la entrega Tnoolds31 17562801689

© e

entregados
Universidad Macional de Cajamarca on 2025-12-20 <1%

D e

entregados
Universidad Macional de 5an Cristdbal de Huamanga on 2021-12-23 <1%

©Q

repositorio_upsc.edu.pe =1%

ﬂ turnitin Fiigina 5 de 115 - Descripckdn general de Integridad Idendificador de la endrega  trmooldz3117:562881689
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Anexo 7: Evidencia fotografica
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