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I. Introducción  

A nivel internacional se observa que 16 millones de muchachas de 15 a 19 años y 

aproximadamente 1 millón de niñas menores de 15 años dan a luz cada año, la mayoría 

en países de ingresos bajos y medianos; presentando complicaciones durante el 

embarazo y el parto por ello son la segunda causa de muerte entre las muchachas de 15 

a 19 años en todo el mundo, cada año 3 millones de muchachas de 15 a 19 años se 

someten a abortos peligrosos existiendo así que los bebés de madres adolescentes se 

enfrenten a un riesgo considerablemente superior de morir que los nacidos de mujeres 

de 20 a 24 años(Organización Mundial de la Salud, 2018). 

Según la OPS/OMS (2018), América Latina y el Caribe continúan siendo las subregiones 

con la segunda tasa más alta en el mundo de embarazos adolescentes, por esta razón el 

reporte plantea una serie de recomendaciones para reducir el embarazo adolescente, 

que van desde apoyar programas multisectoriales de prevención dirigidos a los grupos 

en situación de mayor vulnerabilidad, hasta un mayor acceso a métodos anticonceptivos 

y educación sexual, entre otros. Nos dice también que la tasa mundial de embarazo 

adolescente se estima en 46 nacimientos por cada 1.000 niñas, mientras que las tasas 

de embarazo adolescente en América Latina y el Caribe continúan siendo las segundas 

más altas en el mundo, estimadas en 66.5 nacimientos por cada 1,000 niñas de entre 15 

a 19 años y son sólo superadas por las de África subsahariana, indica el informe 

“Aceleración del progreso hacia la reducción del embarazo en la adolescencia en 

América Latina y el Caribe”. 

En el Perú (2017), el Seguro Integral de Salud (SIS) reporta anualmente alrededor de 2 

mil partos atendidos en menores de 15 años de edad, según un estudio el riesgo de 

morir durante el parto o el embarazo para una adolescente menor de 15 años es el doble 

que para una mujer adulta, reporta el Fondo de Población de las Naciones Unidas 

(UNFPA). Además, la maternidad temprana trae mayor riesgo para la salud y la vida de 

la madre y el bebé, pérdida de oportunidades de educación y empleo digno, y genera la 

reproducción de la pobreza y la exclusión. 

En nuestro país las necesidades y demandas de la población adolescente es uno de los 

aspectos menos atendidos en las políticas públicas de salud, es de gran importancia 
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brindar los conocimientos en su salud sexual y reproductiva ya que existe 

desconocimiento de los adolescentes de sus derechos, a ejercer su sexualidad de 

manera libre, informada y responsable. Es por ello que las obstetras a nivel nacional 

están en busca de brindar y mejorar condiciones educativas de salud sexual y 

reproductiva de la población adolescente. 

Así también en Lambayeque (ENDES, 2018) nos dijo que, de una población de 

142,844 adolescentes en Lambayeque, 30,422 han recibido atención en los servicios 

antes mencionados, los cuales, representan el 21.4 % del total. Es importante recordar 

que acudan a los establecimientos de salud para recibir la atención preventiva y seguir 

reduciendo los índices de embarazos en adolescentes;  nos reporta del 2018, el 11.8 % 

de adolescentes entre 15 y 19 años de edad, quedaron embarazadas por primera vez, lo 

que representa un descenso de 1.3 % con respecto al año anterior que fue 13.1 %. 

En los últimos meses, se incrementó los índices de maternidad adolescente, siendo un 

motivo de preocupación en nuestra jurisdicción de Chongoyape, es por ello que se 

realiza esta investigación con el fin de determinar la relación de las estrategias de 

intervención educativa sexual y reproductiva para la Prevención del Embarazo 

Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. De tal modo de implementar líneas de acción 

estratégicas en conjunto con los profesionales de salud, directores, maestros, padres de 

familia y población en general, para así reducir la tasa de embarazos adolescentes en 

nuestra jurisdicción; así mismo incrementando sus conocimientos en salud sexual y 

reproductiva. De tal modo se empleó como instrumento un cuestionario pre test y post 

test con las mismas preguntas siendo 11 preguntas relacionadas a sus conocimientos en 

métodos anticonceptivos y 8 preguntas relacionadas a sus conocimientos en salud 

sexual y reproductiva, dichas encuestas fueron tomadas en 03 colegios de la jurisdicción 

y a los adolescentes del P.S. Las Colmenas.   

Así mismo, la actual investigación es básica, de nivel descriptivo, no experimental y 

temporalidad: transversal; siendo la muestra los adolescentes que participaron en la 

investigación en este caso los estudiantes tanto del sexo femenino como del masculino, 

con un rango de edad entre 12 a 16 años, de los colegios de la jurisdicción y de los 

adolescentes que acudieron al P.S. Las Colmenas, en los meses de agosto, setiembre y 

octubre del 2019, siendo un total de 37 adolescentes. 

https://andina.pe/agencia/noticia-60-los-embarazos-adolescentes-son-no-deseados-653699.aspx
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En este contexto, el Ministerio de Salud, comprometido en la mejora de la salud sexual 

y reproductiva de la población, viene desarrollando diversas acciones para mejorar el 

acceso de la población a los diferentes métodos anticonceptivos siendo una de ellas la 

difusión de la importancia de la planificación familiar y la amplia gama de métodos para 

lograr el bienestar y la autonomía de las mujeres y, al mismo tiempo, apoyar la salud y 

el desarrollo de las comunidades 

Es importante que los servicios de planificación familiar estén ampliamente disponibles 

y sean de fácil acceso, por medio de las obstetras y otros agentes de salud capacitados, 

para toda persona sexualmente activa, en particular los adolescentes. Las obstetras 

están capacitadas para facilitar en los lugares en que estén autorizadas todos los 

métodos anticonceptivos localmente disponibles y culturalmente aceptables. 

Realizando Monitoreo, Supervisión, evaluación e Investigación periódica de los 

adolescentes de nuestra jurisdicción. 

 

II. Objetivos  

 

Objetivo General: 

Determinar la relación de las estrategias de intervención educativa sexual y reproductiva 

para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019 

 

Objetivos Específicos: 

Conocer la relación del conocimiento que poseen los adolescentes sobre métodos 

anticonceptivos para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 

2019. 

Conocer la relación del conocimiento que poseen los adolescentes sobre sexualidad 

sexual y reproductiva para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- 

Chongoyape 2019. 
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III. Descripción del lugar de trabajo: 

La presente investigación se realizó en el distrito de Chongoyape (Lambayeque – 

Chiclayo), en la jurisdicción del Caserío Las Colmenas, el cual pertenece a una zona rural 

y de nivel socioeconómico de pobreza y extrema pobreza. A su vez presenta una 

geografía accidentada que dificulta a los caseríos más alejados la accesibilidad al 

establecimiento. 

El presente estudio se realizó en los adolescentes que participaron en la investigación 

siendo estudiantes tanto del sexo femenino como del masculino, con un rango de edad 

entre 12 a 16 años, de los colegios de la jurisdicción y de los adolescentes que acuden al 

P.S. Las Colmenas en los meses de agosto, setiembre y octubre del 2019. Nuestra 

muestra tuvo un total de 37 adolescentes, pertenecientes a distintas Instituciones 

Educativas y a los usuarios adolescentes que acudieron al Establecimiento de Salud, los 

cuales son: 

I.E. PIEDRA PARADA:  

10 ADOLESCENTES (7 MUJERES, 3 VARONES). 

I.E. OVERAZAL:  

5 ADOLESCENTES (2 MUJERES, 3 VARONES). 

I.E. COLMENAS:  

7 ADOLESCENTES (7 VARONES). 

P.S. LAS COLMENAS:  

15 ADOLESCENTES (9 MUJERES, 6 VARONES). 

En cuanto a nuestra localidad del Caserío Las Colmenas, somos una población que en su 

mayoría son migrantes de la Sierra de nuestro Perú, que se encuentran en extrema 

pobreza, con bajo nivel educativo y no contamos con colegio secundario. La población 

se dedica a trabajos en el campo y ganadería de tal modo que no acuden con regularidad 

a nuestro establecimiento. Es una zona el cual tiene problemas en cuanto a la falta de 

accesibilidad de agua, luz, internet, mercados, tiendas entre otros problemas. 
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TABLA Nº1.  

PARTICIPANTES ADOLESCENTES DEL SEXO FEMENINO DE 12 A 16 AÑOS. 

 

 

 

 

 

 

 

De la Tabla 1 se observa que fueron evaluadas 18 adolescentes del sexo femenino, 
siendo un total de 7 adolescentes entre 12 y 14 años de la I.E. Piedra Parada, 2 
adolescentes de 12 años de la I.E. Overazal y 7 adolescentes entre 12 a 16 años del P.S. 
Las Colmenas. 

  

Figura 1. Participantes adolescentes del sexo femenino de 12 a 16 años 

De la Figura 1 se aprecia que del total de los adolescentes del sexo femenino 
encuestadas el 50% son del P.S. Las Colmenas, el 39% de la I.E. Piedra Parada, el 11% de 
la I.E. Overazal. 

 

 

 

 

 

 

 

 
EDAD 

I.E. 
PIEDRA 
PARADA 

I.E. 
OVERAZAL 

I.E. 
COLMENAS 

P.S.LAS 
COLMENAS 

TOTAL 

12 2 2  2 6 
13 4   2 6 
14 1   1 2 
15    2 2 
16    2 2 

TOTAL: 18 

39%

11%0%

50%

ADOLESCENTES SEXO FEMENINO

PIEDRA PARADA OVERAZAL COLMENAS P.S LAS COLMENAS
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TABLA Nº2.  

Adolescentes del sexo masculino de 12 a 16 años. 

 

 

 

 

 

 

 

De la Tabla 2 se observa que fueron evaluados 19 adolescentes del sexo masculino, 
siendo un total de 3 adolescentes entre 12 y 13 años de la I.E. Piedra Parada, 3 
adolescentes de 12 años de la I.E. Overazal y 7 adolescentes entre 12 a 13 años de la I.E. 
Colmenas y 6 adolescentes entre 12 a 16 años del P.S. Las Colmenas. 

 

 

 Figura 2. Participantes adolescentes del sexo masculino de 12 a 16 años 

 

De la Figura 2 se aprecia que del total de los adolescentes del sexo masculino 
encuestados el 31% son del P.S. Las Colmenas, el 16% de la I.E. Piedra Parada, el 16% de 
la I.E. Overazal y el 37% de la I.E. Colmenas. 

 

 

 

16%

16%

37%

31%

ADOLESCENTES SEXO MASCULINO

PIEDRA PARADA

OVERAZAL

COLMENAS

P.S LAS
COLMENAS

EDAD I.E. 
PIEDRA 
PARADA 

I.E. 
OVERAZAL 

I.E. 
COLMENAS 

P.S.LAS 
COLMENAS 

TOTAL 

12 2 3 4 1 10 
13 1  3 1 5 
14      
15    3 3 
16    1 1 

 TOTAL 19 
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IV. DESCRIPCIÓN DE LOS PROBLEMAS 

Desde hace años se ha observado en la jurisdicción correspondiente al Puesto de Salud 

Las Colmenas ubicado en el distrito de Chongoyape (Lambayeque - Chiclayo), caserío Las 

Colmenas, un incremento de atención de adolescentes para la evaluación en sus 

diferentes áreas, percibiéndose en los últimos meses embarazos adolescentes en el 

sector, el cual generó mayor preocupación a los profesionales de la salud, por ende esta 

investigación no solo se enfoca en captar solo usuarios adolescentes nuevos sino 

también educarlos en su salud sexual y reproductiva, para lograr así en ellos tomar 

decisiones bien fundamentadas con relación a su salud sexual y reproductiva, brindando 

la oportunidad de que los adolescentes mejoren su vida por consiguiente evitar un 

embarazo no deseado, infecciones de transmisión sexual, morbi mortalidad materna - 

fetal, entre otros. 

Es por ello que la labor de la Obstetra fue fundamental para actuar en la prevención del 

embarazo adolescente al realizar estrategias de intervención educativa sexual y 

reproductiva dirigidas a los adolescentes, ya que la obstetra está capacitada para educar 

y brindar métodos anticonceptivos localmente disponibles. Teniendo gran problemática 

que los riesgos de adolescentes que se embarazan son mayores, porque tienen mayor 

probabilidad de una gestación con riesgos como parto pre-término o con recién nacidos 

con bajo peso al nacer entre otros, a su vez conllevan a presentar tasas más elevadas de 

mortalidad neonatal, otra de las problemáticas que se presentaron es la ausencia 

escolar lo cual tiene consecuencias a largo plazo para ellas, sus familias y la comunidad. 

Cada población tiene realidades diferentes, por lo cual ameritan diferentes maneras de 

abordar la problemática, la población donde se realizó el estudio está compuesta por 12 

caseríos, siendo en su mayoría usuarios migrantes de la Sierra que se encuentra en 

extrema pobreza, con bajo nivel educativo, y no contamos con colegios secundario, solo 

con inicial y primaria donde estos niños son repitentes teniendo una proporción de 

alumnado adolescente en las aulas. Del mismo modo, mostrando la realidad los 

adolescentes no acuden con regularidad al establecimiento de Salud, estando así en una 

sociedad machista, con mitos y su cultura en la mayoría de casos una barrera para 

acceder a algún método de planificación familiar. Además, otra problemática es la 
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geografía accidentada que dificulta a los caseríos más alejados la accesibilidad al 

establecimiento. 

Por esta razón se programaron diversas actividades intra y extramurales para lograr el 

proceso de comunicación interpersonal en que se brinda la información necesaria para 

que los adolescentes logren tomar decisiones voluntarias e informadas mediante 

estrategias de intervención educativa sexual y reproductiva, proporcionando así 

información a los adolescentes, maestros, directores y padres de familia, brindando 

apoyo para el análisis de sus circunstancias individuales y así tomar o confirmar una 

decisión personal o de pareja en forma satisfactoria. 

De tal modo la justificación de la presente investigación es considerable porque nos 

concederá notar la relación de las estrategias de intervención educativa sexual y 

reproductiva a tomar por el profesional de salud Obstetra para prevenir los embarazos 

adolescentes en la jurisdicción del Puesto de Salud “Las Colmenas”, Chongoyape 2019. 

 

V. Gestiones realizadas para Implementar la Intervención  

Las gestiones realizadas se dieron en 03 instituciones educativas las cuales son la I.E. 
Piedra Parada, I.E. Overazal, I.E. Colmenas y en el Puesto de Salud Las Colmenas, las 
cuales se implementaron las siguientes intervenciones: 

 Desarrollar ferias Informativas en el Puesto de Salud en Prevención del embarazo 

adolescente y Planificación Familiar. 

 Concientizar mediante charlas educativas a las Instituciones Educativas de la 

Jurisdicción con los alumnos de los grados 3ero 4to 5to y 6to de Primaria. 

 Garantizar que los métodos anticonceptivos se encuentren en el consultorio de 

Planificación Familiar y asegurar la disponibilidad de insumos anticonceptivos en 

farmacia. 

 Realizar sesiones educativas intra y extramurales de Prevención del Embarazo 

Adolescente y Planificación Familiar en coordinación con los directores de las 

instituciones educativas. 

 Realizar la orientación y Consejería de Planificación Familiar a Gestantes 

Adolescentes. 
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 Brindar facilidades de acceso a los adolescentes a los servicios de Salud Sexual y 

Reproductiva.  

 Coordinación para realizar sesiones educativas y demostrativas de intervención 

educativa sexual y reproductiva para la Prevención del Embarazo Adolescente a 

los padres, docentes y población general de Colmenas. 

 Identificar los factores de riesgo con los Directores y maestros de las 

instituciones educativas. 

 Monitorizar y ejecutar visitas domiciliarias e instrumento de seguimiento 

haciendo uso de la tecnología (mensaje de texto, llamadas). 

 Fomentar los accesos gratuitos en nuestro establecimiento para la evaluación 

integral del Adolescente. 

 Establecer participación de la comunidad con el establecimiento de Salud. 

 Fortalecer la atención de las madres adolescentes a través de los distintos 

programas, asegurando su atención a los servicios de salud. 

 Reforzar la participación de los gobiernos regionales en la implementación del 

plan de prevención del embarazo adolescente. 
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VI. Descripción de la Experiencia  

La experiencia exitosa se da a partir de que uno de los ejes principales de la presente 

investigación es la salud sexual y reproductiva en los y las adolescentes donde se 

abordaron temas como la educación para la sexualidad, el embarazo no planificado o la 

anticoncepción en las diferentes instituciones de nuestra jurisdicción, ya que estamos 

en una población vulnerable por múltiples factores de riesgo ya antes mencionados. 

Se presenta los resultados obtenidos durante la implementación de las estrategias 

establecidas para la prevención del embarazo adolescente teniendo como iniciativa e 

innovación los talleres y concursos en conjunto con el Comité, Directores, maestros, 

gobierno municipal, población de Colmenas y prensa radical que tiene como objetivo 

determinar la relación de las estrategias de intervención educativa sexual y reproductiva 

para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. 

A la fecha, se ha creado un vínculo de comunicación directo (Agenda con directorio 

telefónico del personal profesional de salud del P.S. Las Colmenas) con cada institución 

entre directores, padres de familia y adolescentes para trabajar el embarazo 

adolescente en los que han participado. Además, contamos actualmente con más de 

padres líderes y madres lideresas comunitarios que recibieron capacitación sobre los 

temas de abordaje. Mientras tanto, los adolescentes luego de las estrategias educativas 

realizadas elaboraron su propio proyecto de vida y en ninguno de los casos el embarazo 

era su primera opción. Finalmente, siendo otro gran logro de esta iniciativa en los 

adolescentes. 

A su vez se innovo concursos de panzitas pintadas con el fin de crear un vínculo materno 

fetal en las gestantes adolescentes siendo algo nuevo en la población el cual motivo a 

que todas acudieran a dicha programación con ayuda conjunta de la prensa radial y el 

gobierno municipal, generando mayor conocimiento en su etapa de gestación y 

prevención de un próximo embarazo. 

Es por esta razón se hace presente la experiencia exitosa para así incentivar a las colegas 

Obstetras a incorporar gestiones eficaces e innovadoras para así captar la atención de 

nuestra población adolescente, brindado promoción, prevención, recuperación y 

rehabilitación de nuestros adolescentes. 
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6.1. Reconstrucción de la experiencia en una línea de tiempo  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

AGOSTO SETIEMBRE OCTUBRE 

Presentación de Plan de 
Acción en las diversas 
instituciones. 

Intervenciones a los 
adolescentes para 
mejorar los 
conocimientos en 
educación sexual y 
reproductiva. 

Realización de Sesión 
Educativa en las 
instituciones y P.S. Las 
Colmenas. 

Identificar los factores de 
riesgo con los Directores y 
maestros de las 
instituciones educativas. 

Captación de usuarios 
adolescentes de la 
jurisdicción.  

Inicio de Evaluación 
Integral de los 
Adolescentes. 

Establecer participación 
de la comunidad con el 
establecimiento de Salud. 

Concurso de panzitas 
pintadas en gestantes 
adolescentes del P.S. Las 
Colmenas. 

 

 

Generación de información 
estratégica. 

Realización de Charlas 
Educativas intra y 
extramurales. 

Capacitación a madres y 
padres líderes de la 
jurisdicción. 

Sesiones Educativas a 
maestros, directores y 
padres de familia. 

Realizar la segunda 
evaluación Integral de los 
Adolescentes. 

Monitorizar y ejecutar 
visitas domiciliarias e 
instrumento de 
seguimiento haciendo uso 
de la tecnología. 

Continuar con la 
participación de la 
comunidad con el 
establecimiento de Salud. 

Implementar una agenda 
telefónica en las 
instituciones educativas 
para una comunicación 
directa entre el personal de 
salud con los adolescentes, 
maestros, directores y 
padres de familia. 

 

 

Desarrollar Alianzas 
estratégicas para así 
lograr un trabajo en 
equipo. 

Realización de Charlas 
Educativas intra y 
extramurales en 
participación activa con 
los maestros. 

Complementar la tercera 
evaluación Integral de los 
Adolescentes. 

Mantener la participación 
de la comunidad con el 
establecimiento de Salud. 

Ofrecer a los adolescentes 
una amplia gama de 
opciones anticonceptivas. 

Concurso de Panzitas 
pintadas en el Municipio 
Distrital. 

Elaboración de proyectos 
de vida de los 
Adolescentes. 

Realizar acuerdos de 
programación con los 
diferentes directores para 
continuar con nuestro 
plan estratégico en 
prevención del embarazo 
adolescente. 
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6.2. Información relevante. 

Se brindaron: 

 Charlas educativas a los adolescentes de la jurisdicción. 

 Sesiones educativas intra y extramurales en prevención del embarazo 

adolescente. 

 Talleres demostrativos en cuanto a su conocimiento de los métodos 

anticonceptivos. 

 Taller de conocimientos en educación sexual y reproductiva mediante 

cuestionarios. 

 Concurso de carteles en prevención del embarazo adolescente. 

 Concurso de panzitas pintadas en gestantes adolescentes. 

 Concursos emitidos por la radio del distrito, para una participación eficaz. 

 Participación activa con el Municipio del Distrito. 

 Coordinación periódica con el Comité del Caserío, Gobierno Municipal, 

Directores de las diversas instituciones de la jurisdicción. 

 Capacitaciones a los directores, maestros, padres de familia, Comité del Caserío, 

personal del municipio entre otros. 

 Incluir a las jóvenes en el diseño e implementación de los programas de 

prevención de embarazo adolescente. 

 Crear y mantener un entorno favorable para la igualdad entre sexos y la salud y 

los derechos sexuales y reproductivos de adolescentes. 

Teniendo como Personas claves vinculadas a la intervención: 

Dentro de las personas claves en esta investigación tenemos principalmente a la 

Obstetra, profesionales de salud, maestros, padres de familia, comité del Caserío, 

personal de municipio, prensa radial, población en general. 

Es por ello, que es de suma importancia la colaboración y participación activa de todos 

los miembros que conforman este gran equipo para prevenir el embarazo adolescente 

en nuestra población de Chongoyape. 

Por consiguiente, siendo los grupos beneficiarios de la intervención los Adolescentes de 

12 a 16 años de sexo femenino y masculino de la jurisdicción perteneciente al Puesto de 
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Salud Las Colmenas. A su vez, un gran beneficio en cuanto a sus conocimientos en 

educación sexual y reproductiva son para los directores, maestros, padres de familia, 

comité del Caserío, personal del municipio y población en general. 

Involucrar a las organizaciones educativas, municipales entre otros con adolescentes 

para la educación sexual y reproductiva eficaz y fomentar la toma de decisiones 

responsable e informada 

Potenciar el funcionamiento de los círculos en adolescentes en los consultorios 

obstétricos para que los adolescentes tengan un espacio donde conozcan temas 

relacionados con la sexualidad y prevención del embarazo adolescente. 

Tenemos como innovación los siguientes talleres y concurso: 

• Concurso de Panzitas Pintadas en gestantes adolescente. 

• Concurso de Carteles en Prevención del Embarazo adolescente. 

• Fomentar la prevención de embarazo adolescente por prensa radial. 

• Trabajo en conjunto con directores, maestros, padres de familia y adolescentes. 

• Incluir al gobierno municipal en la prevención del embarazo adolescente. 

• Taller de Elaboración de Proyectos de Vida. 

• Incorporación de cuestionarios de evaluación pre test y post test para no solo 

dar el taller de educación al adolescente sino también para confirmar la 

retención de la información brindada. 

• Implementación del directorio telefónico en las diversas instituciones en caso de 

alguna presencia o detección de factor de riesgo en algún adolescente y sea 

remitido al Establecimiento de Salud para su adecuada evaluación. 

• Seguimiento y monitorización periódica del adolescente mediante una agenda 

telefónica de cada padre de familia y/o tutor que está presente en el consultorio 

obstétrico. 

• Se logró alianzas estratégicas con los directores, maestros y líderes del caserío 

Las Colmenas para así trabajar en equipo para a prevención del embarazo 

adolescente. 
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VII. Análisis de la Experiencia 

7.1. Situación actual.  

Las actividades realizadas y programadas aún siguen vigentes, ya que cada año 

realizamos nuestro Plan anual en coordinación conjunta con los principales actores de 

la jurisdicción para así prevenir los embarazos en nuestros adolescentes. 

Se mejoró nuestra cobertura en los conocimientos de salud sexual y reproductiva en los 

adolescentes y población en general, aumentando la evaluación de los adolescentes en 

nuestro establecimiento, logrando cumplir nuestra meta anual programada. 

Se efectuará propuestas nuevas para este año 2020, entre ellas esta difundir mediante 

cable televisivo del distrito la difusión de la prevención del embarazo adolescente entre 

otros temas de suma importancia, a su vez fomentar por prensa radial periódicamente 

en participación conjunta con diferentes profesionales de la salud, gobierno municipal 

las actividades de prevención y promoción de salud en los adolescentes. 

7.2. Identificación de dificultades.  
 

IDENTIFICACION DE DIFICULTADES 
 
 
 

INTERNAS 

Contamos con un solo profesional de salud Obstetra para 12 caseríos de 
la jurisdicción de Colmenas, el cual dificulta las visitas periódicas a las 
instituciones.   
No contamos con apoyo económico para el transporte móvil a los 
diferentes colegios que se encuentran alejados del Puesto de Salud. 
Sistema de Internet Inadecuado. 
Falta de señal telefónica en la jurisdicción. 

 
 

EXTERNAS 

Geografía accidentada para el acceso a los caseríos.  
Bajo Nivel socioeconómico. 
Bajo Nivel cultural. 
Bajo Nivel educativo. 
Falta de conocimiento sobre la educación sexual y reproductiva. 
Población de pobreza y pobreza extrema. 

 
 

CAPACIDAD 
DE 

RESPUESTA 

Promover la salud sexual y reproductiva de adolescentes y con énfasis 
en la prevención del embarazo adolescente. 
Sistematizar modelos de intervención e identificar aprendizajes en 
nuestra población. 
Involucrar la participación de diversos actores de la comunidad 
brindando un servicio de calidad. 
Utilización de transporte en bicicleta, moto lineal, burro, para llegar a 
realizar las visitas domiciliarias a las zonas de los caseríos más alejados. 
Adecuarse al usuario mediante un trato cordial con interculturalidad. 
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7.3. Identificación de lecciones aprendidas. 

En cuanto al trabajo realizado, volvería a realizar las mismas actividades, pero 

implementando más estrategias y planes de acción en coordinación conjunta con las 

diversas entidades que pertenecen a nuestra jurisdicción, incluyendo a más 

adolescentes de las instituciones educativas y comisiones del Caserío Las Colmenas. 

Se realizaría con mayor frecuencia, ya que según el estudio realizado los adolescentes 

no tienen confianza con sus padres y maestros para preguntar a cerca de su salud sexual 

y reproductiva. Se incluiría más intervenciones en las diversas instituciones, innovando 

con la tecnología para tener mejor acogida con los adolescentes. 

Dentro de los aprendizajes de la presente experiencia exitosa tenemos: 

 

• Aprendizaje positivo: 

La mejor satisfacción y alegría del profesional Obstetra es educar a los adolescentes de 

la mejor manera con adecuación intercultural para formar a los adolescentes con un 

mejor futuro en su vida, convirtiéndose así en personas autónomas, seguras y felices 

. 

• Aprendizaje negativo: 

Teniendo como una de las experiencias negativas lo difícil que fue llegar a concientizar 

a los padres de familia que viven en una idealización machista y de negatividad, el cual 

ven la educación sexual como algo prohibido para los adolescentes. Pero se logró 

concientizar con paciencia y dedicación a toda la población, teniendo resultados 

positivos de parte de las familias chongoyapanas. 
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VIII. Metodología del Trabajo  

 

TECNICAS UTILIZADAS DESCRIPCION RECURSOS/ INSTRUMENTOS 
 

TALLERES EDUCATIVOS 
 

 
En los colegios de la 
jurisdicción y en el 
Establecimiento de salud. 
 

 
Materiales didácticos. 
Guías educativas. 
Expresiones artísticas. 

 
APLICACIÓN DE 

CUSTIONARIO DE 
CONOCIMIENTOS 

 
Muestra de 37 adolescentes 
de los colegios I.E. Piedra 
parada, I.E. Colmenas, I.E 
Overazal, y del Puesto de 
Salud Las Colmenas. 
 

 
Cuestionario pre test y post test 
de: 
. Conocimiento en salud sexual y 
reproductiva  
. Conocimientos en métodos 
anticonceptivos 

 
SEGUIMIENTOS DE 

CASOS 
 

 
Mediante llamadas y 
mensajes de texto. 

 
Uso de tecnología (teléfonos 
celulares). 

 
VISITAS DOMICILIARIAS 

 
A todos los adolescentes que 
no acudían a su cita o con 
factores de riesgo. 
 

 
Cuaderno de seguimiento 
adolescentes. 
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IX. Resultados y Logros  

Los resultados reportan que, existe relación entre las estrategias de intervención 

educativa sexual y reproductiva para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- 

Chongoyape 2019. 

Los programas educativos se muestran efectivos para aumentar el nivel de 

conocimiento sobre sexualidad y métodos anticonceptivos, y para modificar las 

actitudes sobre el riesgo de embarazo en la adolescencia o las actitudes hacia el uso de 

los métodos anticonceptivos. 

Se encuentran mejoras significativas en el conocimiento sobre sexualidad, conocimiento 

sobre enfermedades de transmisión sexual e importancia de un buen entorno de 

amistad. Predomino inicialmente el nivel de conocimiento inadecuado, 

incrementándose al final del estudio, lo que mostró, la relación entre las variables del 

estudio. La falta de conocimiento sobre los métodos anticonceptivos más seguros era 

baja al inicio del programa y se favoreció aumentando al final del mismo.  

Después de aplicada la estrategia educativa de intervención, la mayoría de las 

adolescentes manifestaron haber aumentado sus conocimientos. La estrategia 

educativa aplicada es válida pero no confiable el 100% para prevenir el embarazo en la 

adolescencia, pero si se complementa con otras técnicas de intervención puede ser muy 

efectiva. 

Cuando el cuestionario se aplicó al final del estudio, en su mayoría los adolescentes 

cambiaron su forma de pensar y actuar en cuanto a su vida sexual y reproductiva, 

generando en ellos mayor conocimiento en prevenir un embarazo no deseado. 

La importancia de esta investigación, en el ámbito de obstetricia, radica en la necesidad 

de generar acciones que contengan a la población, desde el punto de vista educativo, 

tanto para la población adolescente como la población adulta. 

A continuación, se presenta los resultados de la investigación: 
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Figura 3. Conocer la relación del conocimiento pre test que poseen los 

adolescentes sobre métodos anticonceptivos para la Prevención del Embarazo 

Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. 

De la figura 3 se aprecia que, del total de adolescentes de 12 a 16 años, siendo el total 

de 3 adolescentes del sexo femenino que tiene conocimiento acerca de los métodos 

anticonceptivos mientras 15 restantes no tienen conocimiento alguno en métodos 

anticonceptivos. En los adolescentes masculinos son 5 que tienen conocimiento acerca 

de los métodos anticonceptivos mientras 14 de ellos no tiene conocimiento alguno. 

 

 

.  

Figura 4. Fuentes de conocimiento pre test que poseen los adolescentes sobre 
sexualidad sexual y reproductiva para la Prevención del Embarazo Adolescente, 
Chiclayo- Chongoyape 2019 

De la figura 4 se aprecia que, las fuentes de información que recibieron los adolescentes, 

tuvieron mayor acogida con sus amigos y mediante internet y de menor información 

recibieron de la televisión y sus padres. 
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Figura 5.  Conocimientos pre test que poseen los adolescentes sobre sexualidad 

para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. 

De la figura 5 se aprecia que del total de encuestados todos los adolescentes no tienen 

conocimiento sobre sexualidad suficiente para prevenir un embarazo adolescente. 

 

 

 

Figura 6.  Conocer la relación del conocimiento post test que poseen los 

adolescentes sobre métodos anticonceptivos para la Prevención del Embarazo 

Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. 

De la figura 6 se aprecia que del total de adolescentes que participaron en el 

cuestionario post test todos poseen conocimientos sobre los métodos anticonceptivos. 
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Figura 7.  Conocimientos post test que poseen los adolescentes sobre sexualidad 

para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. 

 

De la figura 7 se aprecia que del total de adolescentes encuestados post test ninguno 

posee conocimientos suficientes sobre sexualidad. 
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X. Conclusiones  

Primera:      En concordancia al objetivo general trazado para el presente estudio, se 

llegó a concluir que existe relación entra las estrategias de intervención 

educativa sexual y reproductiva y la Prevención del Embarazo Adolescente, 

Chiclayo- Chongoyape 2019. El cual representa que al brindar los 

conocimientos a los adolescentes mediante intervenciones educativas 

lograremos prevenir los embarazos en las adolescentes.  

Segunda:   En cuanto al primer objetivo específico programado en la investigación se 

llegó a conocer que existe relación entre conocimiento que poseen los 

adolescentes sobre métodos anticonceptivos y la Prevención del Embarazo   

Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019., es decir a mayor conocimiento 

de los métodos anticonceptivos habrá mejor toma de decisiones para evitar 

un embarazo no deseado.  

Tercera:   En relación al segundo objetivo específico programado en la presente 

investigación se concluye que existe relación entre el conocimiento que 

poseen los adolescentes sobre sexualidad sexual y reproductiva y la 

Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019., Lo cual 

significa que a mayor educación brindada a los adolescentes sobre 

educación sexual y reproductiva podemos impedir riesgos en nuestros 

adolescentes. 

Cuarta:       La experiencia en la presente investigación como profesional Obstetra, en la 

prevención del embarazo adolescente y disminución del embarazo en 

edades tempranas, cabe recomendar desde la visión y misión de cada 

profesional, con trabajo en forma conjunta; adolescentes, profesionales de 

la salud. maestros, directores, padres de familia, comités, gobierno 

municipal, líderes del caserío, población Chongoyapana para establecer 

reconocimientos de roles y dar prioridades de acuerdo a sus escalas de 

valores. Así lograremos un trabajo en equipo que es fundamental para lograr 

nuestras metas y objetivos en mejora de la población. 
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XI. Medios Probatorios 

9.1. FORMATO DE CUESTIONARIO PRE TEST y POST TEST PARA ADOLESCENTES 

Determinar la relación de las estrategias de intervención educativa sexual y reproductiva 

para la Prevención del Embarazo Adolescente, Chiclayo- Chongoyape 2019. 

Instrucciones: Lee la pregunta con atención y contesta la respuesta que tu creas 

correcta.  

SEXO: FEMENINO ___   MASCULINO ___         EDAD: ____   INSTITUCION: ___________ 

Métodos anticonceptivos   

1.- ¿Conoces sobre los métodos anticonceptivos?   

a) Sí                       b) No  

2.- ¿Conoces el condón masculino y femenino? 

a) Sí                       b) No  

3.- ¿Sabes cómo se coloca el condón masculino?   

a) Sí                       b) No  

4.- ¿Sabes cómo se coloca el condón femenino?   

a) Sí                       b) No  

5.- ¿El uso adecuado del condón previene enfermedades de trasmisión sexual y 
embarazos no deseados?   

a) Sí                       b) No  

6.- ¿El condón se puede usar más de 1 vez?   

a) Sí                       b) No    

7.- ¿Si se utilizan el condón femenino y el masculino al mismo tiempo, tienen mayor 
efectividad?   

a) Sí                       b) No  

8.- ¿La pastilla del día siguiente interrumpe embarazos en curso?   

a) Sí                       b) No      

9.- ¿Los métodos hormonales pueden alterar el ciclo menstrual?  

a) Sí                       b) No  

10.- ¿El implante del brazo dura 3 años y tiene un retorno rápido a la fertilidad? 

a) Sí                       b) No  
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11.- ¿El método anticonceptivo inyectable se aplica 1 vez a la semana?   

a) Sí                       b) No      

 

Educación sexual y reproductiva: 

12.- La información que has obtenido de sexualidad, ¿de qué fuentes la recibes?   

a) Padres       b) Amigos       c) Televisión        d) Internet         e) Otro_____________  

13.- ¿En tu casa tus familiares te han hablado de sexualidad?   

a) Sí                       b) No  

14.- ¿Tus padres te han explicado cómo usar métodos anticonceptivos?   

a) Sí                       b) No  

15.- ¿Crees que si ahorita tu novia o novio, tienen un hijo podrían seguir con sus 
estudios?   

a) Sí                       b) No  

16.- ¿Tienes un proyecto de vida definido?  

a) Sí                       b) No  

17.- ¿Tienes la confianza de hablar con tus padres acerca de sexualidad?   

a) Sí                       b) No  

18.- ¿En la escuela te hablan sobre educación sexual?   

a) Sí                       b) No  

19.- ¿Crees que lo que sabes de sexualidad es suficiente?   

 a) Sí                      b) No 
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ANEXOS: 

ANEXO 1:  Geografía accidentada para el acceso a los caseríos. 

 

ANEXO 2: Medios de transporte más utilizados 
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ANEXO 3: Taller de Capacitación y Concurso de Panzitas Pintadas en gestantes 
Adolescentes en el Puesto de Salud Las Colmenas. 
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ANEXO 4: Concurso de carteles en Prevención del embarazo adolescente en el Puesto 
de Salud las Colmenas. 
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ANEXO 5:  Sesiones educativas en la I.E. Colmenas 

 

 

ANEXO 6: Reforzar la participación del Gobierno Municipal en forma conjunta. 
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ANEXO 7: Sesiones educativas en la I.E. Piedra Parada 
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ANEXO 8:  Capacitación a los maestros, directora y padres de familia de la jurisdicción 
del Caserío Colmenas. 
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ANEX 9:  Sesión Educativa en la I.E. Overazal. 

 

 

ANEXO 10: Se brinda Orientación y Consejería Integral a Gestantes Adolescentes. 
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ANEXO 11: Matriz de datos Excel Pre test y Post test 
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