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RESUMEN

Introduccion: El valor de la vida humana no tiene precio, debe ser respetada y
custodiada desde el momento de la concepcién. La adecuada educacion de la
sexualidad es un aspecto de la educacion integral, armonica, centrada en la
persona y sus valores mas profundos. La siguiente investigacion es importante
porque se proyectd a realizar la intervencion educativa, dirigida a jovenes
adolescentes, para que valoren la vida, busquen la salud integral, animandose a
tener un proyecto de vida, y asi no tener que llegar al aborto provocado.
Objetivo: Evaluar el efecto de la intervencién educativa, en conocimientos y
actitudes sobre aborto provocado y valor de la vida, en adolescentes de 4to de
secundaria del Colegio Pedro A. Labarthe - La Victoria 2018.

Metodologia: Enfoque cuantitativo, tipo aplicada, método hipotético deductivo.
Disefio pre — experimental, con la modalidad de pre y pos test. Lugar de
investigacion |.LE Labarthe- la Victoria. Poblacién: 3500 estudiantes del nivel
inicial, primaria y secundaria. Muestra estudiantes de 4to de secundaria. Unidad
de andlisis estudiante adolescente. ElI muestreo no probabilistico por
conveniencia. Criterios de inclusién adolescentes de ambos sexos, entre los 15
y 18 afos. Criterios de exclusion estudiantes que tenian alguna falta en el
proceso de la aplicacion. Técnica encuesta, instrumentos cuestionario y escala
de likert. Resultados: el nivel de conocimiento alto, de un 18% en el pre test
aumento a un 48 % en el post test y la actitud es de indiferencia con un 51% en
el pre test y en el post test 50%. Conclusiéon: después de la intervencion
educativa, aumento el nivel de conocimiento sobre el aborto provocado y valor

de la vida; mientras que la actitud, fue de indiferencia en ambos temas.

Palabras Clave: Valor de la vida, aborto provocado, intervencion educativa



ABSTRACT

Introduction: The value of human life is priceless, it must be respected and
guarded from the moment of conception. The adequate education of sexuality is
an aspect of integral, harmonic education, centered on the person and their
deepest values. The following research is important because it was designed to
carry out the educational intervention, aimed at young adolescents, so that they
value life, seek integral health, encouraging themselves to have a life project, and
thus not have to arrive at induced abortion.

Objective: To evaluate the effect of the educational intervention on knowledge
and attitudes about induced abortion and the value of life in adolescents of the 4th
year of high school of the Pedro A. Labarthe School - La Victoria 2018.
Methodology: Quantitative approach, applied type, deductive hypothetical
method. Pre - experimental design, with the pre and post test modality. Place of
research |.E Labarthe-la Victoria. Population: 3,500 students of the initial, primary
and secondary levels. Shows 4th grade students. Teen student analysis unit. The
non-probabilistic sampling for convenience. Inclusion criteria adolescents of both
sexes, between 15 and 18 years. Criteria of exclusion students who had some
fault in the process of the application. Survey technique, questionnaire
instruments and likert scale. Results: the high level of knowledge, of 18% in the
pre-test, increased to 48% in the post-test and the attitude was indifferent with
51% in the pre-test and in the 50% post-test. Conclusion: after the educational
intervention, the level of knowledge about the induced abortion and the value of

life increased; whereas the attitude, was of indifference in both subjects.

Keywords: Value of life, induced abortion, educational intervention



INTRODUCCION

Las Politicas de la Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza enmarcan el
desarrollo de las Lineas de Investigacion y resaltan las prioridades hacia los
cuales deben dirigirse los esfuerzos de la produccion cientifica. El trabajo de
investigacion se encuentra dentro del sexto lineamiento denominado cuidado y
educacion de enfermeria en el siglo XXI.

El presente trabajo de investigacion tiene como propdésito, difundir el
conocimiento a los adolescentes sobre el aborto provocado y valor de la vida,
para promover una sexualidad responsable y saludable. El profesional de
enfermeria, es responsable de promover y contribuir la salud de la poblacion
adolescente en todas sus dimensiones; los adolescentes se encuentran en la
busqueda de su identidad y en esa busqueda, suelen encontrar respuestas
rapidas y superfluas en la solucion de sus problemas de salud. El aborto
provocado en adolescentes se ha convertido en un problema de salud publica
a nivel mundial y nacional (decayendo en los adolescentes el valor por la vida
humana)

La sexualidad desordenada les ha impulsado a considerar que el cuerpo, debe
obedecer a las pasiones y sentimientos, exponiéndose a tener relaciones
sexuales fuera del matrimonio; y como resultado un embarazo no deseado,
considerando al nuevo ser como un obstaculo en su camino llegando al aborto
provocado, olvidandose de sus principios y valores que no fueron reforzados en

el hogar ni en los centros educativos.

Por lo tanto, la enfermera debe promover la salud con estrategias educativas
desde el primer nivel de atencion.
En el Primer Capitulo, se describe el planteamiento y la formulacion del problema,

se plantean los objetivos que se desea alcanzar; en la justificacion, se destaca la

Xi



necesidad de educar al adolescente para que lleve una sexualidad saludable,
evitando el aborto provocado y valorando la vida.

En el Segundo Capitulo, se presenta el marco tedrico, teniendo en cuenta la
realidad nacional e internacional; se presenta la base teérica del tema a tratar, se
define los términos mas usados, conllevando a formular las hipétesis que seran
comprobadas al finalizar el estudio; y por ultimo la relacion de variables.

En el Tercer Capitulo, se sefala la metodologia utilizada de acuerdo al tipo y
disefio, area de estudio, poblacion y muestra, teniendo en claro los criterios de
inclusion y exclusion; asimismo se detalla las técnicas e instrumento de
recoleccion de datos y el procedimiento para el mismo; también encontramos el
andlisis de datos y los aspectos éticos que se debe considerar en la investigacion.
En el Cuarto Capitulo se muestran los resultados obtenidos y la discusion en base
a las fuentes que se consultaron.

En el Quinto Capitulo se presenta las conclusiones y recomendaciones.

Xii



CAPITULO 1

PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

El aborto provocado, es un problema de salud publica, y un problema ético moral,
por ser libre la intervencion de la persona; sin considerar el valor de la vida
humana, desde el momento de la concepcion, en la que el nuevo ser humano ha
de respetarse como persona, desde el inicio de su existencia; reconociendo sus

derechos como persona, principalmente el derecho inviolable a la vida.!

Las cifras reales del aborto en el mundo son imposibles de contar, pero algunos
organismos internacionales como Guttmacher Institute y la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) estiman que desde el 2010-2014, una cuarta parte de todos
los embarazos a nivel mundial terminaron en abortos. El porcentaje disminuyo en
las regiones desarrolladas de 39% en 1990-1994 a 28% en 2010-2014. En
contraste, el cambio fue muy poco en los paises en vias desarrollo: de 21% a

24%.?

Cada afio muchos nifios no llegan a ver la luz de la vida, por causa del aborto
provocado; de ellos mitad perecen bajo el amparo de las leyes abortivas e incluso

promovidas indirectamente por la OMS, considerando que la vida comienza


http://www.guttmacher.org/
http://www.who.int/
http://www.who.int/

desde la implantacién. En la actualidad el aborto, en el mundo causa tantas
victimas como las ocurridas en la Il guerra mundial.

Los datos recopilados por el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e igualdad
en Espafa, indicaron que se habia llegado casi a 100 000 abortos durante el afio
2016 y que s6lo en un 6% de los casos habia algln riesgo para la mujer.2

En América Latina y el Caribe, en el periodo quinquenal de 2010-2014, se estima
gue ocurrieron 6.5 millones de abortos provocados por afio, cifra superior a los
4.4 millones ocurridos por afio en 1990-1994.4

En el Pera en el afio 2004, segun la revista peruana de medicina experimental y
salud publica, ha estimado una incidencia anual de 371 420 abortos provocados.
Estas cifras, probablemente, estén en aumento, debido al crecimiento
demogréfico y la donacion de métodos anticonceptivos a adolescentes. Para el
afio 2015, la Direccion General de Epidemiologia de nuestro pais, reporté 414
muertes maternas, pero no detalla cuantas de estas han sido causadas por
abortos provocados clandestinos.®

El Ministerio de Salud, en el documento técnico: situacion de salud de los
adolescentes y jovenes 2017; sefialan como uno de los principales problemas de
salud de los adolescentes, es la morbilidad, en cuanto a las causas de
hospitalizacion que fueron los embarazos terminados en aborto con un 6.8% y
las razones de mortalidad materna, fueron los embarazos que terminaron en
abortos con un 9.8%. Otros de los principales problemas de los adolescentes en
salud sexual, es el aborto clandestino con un 34%.6

El aborto provocado, puede dar inicio a una cadena de complicaciones que
ocasionan la muerte de la mujer, o pueden quedar con graves secuelas como:
menopausia precoz quirurgica, esterilidad, embarazo ectopico y dolor pélvico

cronico, hemorragias e infecciones. Ademas, se presentan consecuencias



psicoléogicas como la depresién, sentimiento de culpa y conductas

autodestructivas.’

El aborto provocado puede prevenirse mediante la educacion, que es
responsabilidad de los padres; la familia ha sido considerada siempre como la

expresion primera y fundamental de la naturaleza social del hombre.®

Si los padres no estan capacitados para brindar educacion sexual a sus hijos, es
responsabilidad del personal de salud, entre los cuales esta la enfermera, que
debe de estar capacitada para la atencion y educacion humanizada,
fundamentada en principios éticos, legales y morales, propios de la profesion;
puesto que es la enfermera una de las profesionales que a través de su quehacer
puede tener mayor contacto con los adolescentes, ya sea en centros de salud o
colegios, ejerciendo esta funcion, la enfermera se convierte en una defensora de
la vida al informar y dar a entender lo importante que es toda vida humana desde

la concepcion.

El interés por esta probleméatica, es la impresionante multiplicacion de las
amenazas de la vida del concebido y querer justificar este atentado contra la vida
en nombre de los derechos de la libertad individual. El adolescente al generar
nuevos conocimientos, en favor de la vida; desarrollard sus capacidades para
fortalecer e impulsar actitudes positivas, valorando y cuidando la vida en todas

sus dimensiones.

La motivacion que me llevo a realizar esta investigacion, fue cuando escuche
decir a algunos adolescentes, que recibieron charlas de educacion sexual,
promoviendo los métodos anticonceptivos. Por todo lo expuesto surge la

siguiente interrogante:



1.2 Formulacion del problema
¢,Cual es el efecto de la intervencion educativa, en conocimientos y actitudes,
sobre aborto provocado y valor de la vida en adolescentes de 4to de secundaria

del Colegio Pedro A. Labarthe - La Victoria 20187

1.3 Objetivos

-Objetivo general

Evaluar el efecto de la intervencion educativa, en conocimientos y actitudes sobre
aborto provocado y valor de la vida, en adolescentes de 4to de secundaria del

Colegio Pedro A. Labarthe - La Victoria 2018.

- Objetivos Especificos
» Valorar el nivel de conocimientos sobre aborto provocado antes y después
de la intervencién educativa, en los adolescentes de 4to de secundaria del

Colegio Pedro A. Labarthe — La Victoria 2018.

» Valorar el nivel de conocimientos sobre el valor de la vida, antes y
después de la intervencion educativa en los adolescentes de 4to de

secundaria del Colegio Pedro A. — La Victoria 2018.

» lIdentificar la actitud sobre el aborto provocado antes y después de la
intervencion educativa en los adolescentes de 4to de secundaria del

Colegio Pedro A. Labarthe — La Victoria 2018.

» lIdentificar la actitud sobre el valor de la vida antes y después de la
intervencion educativa en los adolescentes de 4to de secundaria del

Colegio Pedro A. Labarthe.



1.4 Justificacién

La investigacibn es importante, porque ha permitido estar cerca de los
adolescentes, a través de las sesiones educativas sobre el verdadero sentido y
responsabilidad de la sexualidad; muchos de ellos confundidos sobre el
verdadero amor y el no saber esperar, con una sexualidad desordenada sin
valorar la vida, ni buscando la salud integral; se ha enfatizado en la prevencién
del aborto y valor de la vida. La vida humana debe ser respetada, cuidada y

protegida de manera absoluta desde el momento de la concepcion.®

El gran problema que atraviesa nuestra sociedad, con todo su desarrollo
tecnoldgico y cultural, es que pretenden ser duefios de la vida de los demas,
decidiendo por su existencia, ya que amplios sectores de la opinién publica
justifican algunos atentados contra la vida en nombre de los derechos de la
libertad individual y sobre este supuesto pretenden no solo la impunidad, sino
incluso la autorizacion por parte del estado, con el fin de practicarlos con absoluta
libertad y ademas con la intervencion gratuita de las estructuras sanitarias.®
Muchos adolescentes ante un embarazo no deseado, toman la decision de
abortar sin ser conscientes del valor de la vida del concebido, y del dafio fisico,
moral y espiritual que se estan ocasionando y que muchas veces es
consecuencia de una sexualidad desordenada o por no encontrar ayuda en
personas capacitadas que amen y defiendan la vida humana en todas sus
dimensiones.

El civilista Enrique Varsi sostiene que el inicio de la vida humana y, su proteccion
legal, debe ser desde la concepcion y no a partir de la anidacion. El concebido
posee una proteccion juridica en toda su dimensién.1°

Es posible llevar una vida responsable y saludable a pesar de lo dificil que sea

esta etapa, pero no imposible de educar.



1.5 Limitacion

La limitacién del estudio es que la muestra fue seleccionada por muestreo no
probabilistico, de tipo intencional; por lo tanto, no se puede generalizar los
resultados y conclusiones a toda la poblacion estudiantil, es decir, sera
Gnicamente para la poblacion de estudio.

El tiempo asignado por la Institucion educativa, interfiri6 en las sesiones

educativas.



CAPITULO 2

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes Internacionales

Zenia L, Hernandez M, Eneida B. Et al. Realizaron un estudio en el afio 2015.
Titulo: Efectividad del programa psicoeducativo de educacion sexual y salud
reproductiva, en Cumanayagua - Cuba. Objetivo: demostrar efectividad de la
intervencion psicoeducativa en féminas de la ensefianza secundaria, en un antes
y un después.

Métodos: estudio cuasi-experimental comparativo de valor metodoldgico
desarrollado en las secundarias basicas, con un universo de 180 estudiantes
femeninas pertenecientes al 9no grado. Se elaboré un cuestionario con las
variables de interés por el método de encuesta, para -caracterizar el
comportamiento sexual manifiesto en sus relaciones con el medio social e
identificar los conocimientos de las féminas de la ensefianza secundaria
relacionados con la educacion sexual y salud reproductiva, el cual se utilizé
después de aplicado el programa. Se usaron técnicas afectivo-participativas,
grupales, de analisis, de integracion, de formacion de grupo y de evaluacion.
Resultados: se logra elevar el conocimiento: del momento oportuno para iniciar
las relaciones sexuales, de 18 % a un 71 %; acerca del riesgo del embarazo en

la primera relacion sexual, de 37 % al 75 %; riesgos del embarazo y el aborto, de



57 % a un 71 %; identificacion de las Infecciones de Transmision Sexual y sus
consecuencias de 27 % al 75 % y de 26 % al 83 % respectivamente. De forma
general se logra modificar, de forma creciente, el conocimiento en las categorias
de: muy suficientes de un 13,9 % a un 26,7 % Yy suficientes de un 28,9 % a un
53,9 % vy los insuficientes decrecen de un 57,2 % a un 19,4 %, siendo efectivo el
programa en un 85,7 %. Conclusiones: el nivel de conocimientos en los
adolescentes sobre este tema fue bajo, por lo que mantenian un comportamiento

riesgoso; lograndose mejoria después de las intervenciones educativas.!t

Alpizar J, Rodrigues P, Cafiete R. Realizaron un estudio en el afio 2014. Titulo:
Intervencion educativa sobre educacion sexual en adolescentes de una escuela
secundaria basica, en Union de Reyes - Cuba. Objetivo: evaluar el impacto de
una intervencion educativa sobre educacion sexual en estudiantes de una
escuela secundaria bésica, en el campo. Métodos: se disefid y ejecutd un
estudio cuasi experimental. Se aplicé una encuesta inicial, mediante la que se
determinaron las necesidades de aprendizaje y, a partir de sus resultados, se
desarroll6 el programa de intervencién. Resultados: se logré elevar los
conocimientos y las actitudes relacionadas con las infecciones de transmision
sexual, asi como su comprometimiento con la salud del grupo. Antes de la
intervencién sélo el 33,8% de los adolescentes asumen los cambios frecuentes
de pareja de manera incorrecta, elevandose hasta el 95,3% al final de la

investigacion, estas diferencias resultaron estadisticamente significativas.

En la encuesta inicial, el 75,3 % de los encuestados no tenian conocimientos
previos sobre estos temas, y 24,7 % no tenian claridad sobre las ITS. Después
de la intervencion, el 100 % de los alumnos expreso tener conocimientos sobre
los temas de educacion sexual impartidos. Conclusiones: los programas de

intervencion educativa en adolescentes deben considerar las caracteristicas



propias del grupo diana, asi como sus aspiraciones y necesidades, para lograr
sus propasitos y, con ello, garantizar una mayor calidad de vida en ese grupo
poblacional. *?

2.2 Antecedentes Nacionales

Salazar A. Realizé un estudio en el afio 2014, cuyo titulo es: “Efectividad de un
programa educativo “Yo me cuido” en el incremento del nivel de conocimientos
sobre prevencion de embarazo adolescente”. San Juan de Miraflores- Lima.
OBJETIVO: Determinar la efectividad del programa educativo “yo me cuido” en
el incremento del nivel de conocimiento sobre la prevencién del embarazo
adolescente.

METODOLOGIA: El presente estudio de investigacion es de enfoque
cuantitativo de nivel explicativo, de corte longitudinal y de tipo cuasi experimental
formado por un grupo Unico con evaluacién pre-test y post-test respecto al nivel
de conocimientos sobre prevencion del embarazo adolescente.

La poblacién de estudio estuvo conformada por 406 alumnos de secundaria que
acuden a la Institucion Educativa 7078 “El Nazareno” perteneciente al
asentamiento humano sector ElI Nazareno, Pamplona Alta. Este se realizé
mediante la técnica de muestreo no probabilistico, se seleccioné una muestra
representativa de 50 alumnos del tercero A y B de secundaria del turno mafiana
por considerarlo un sector con mas riesgo de presentar embarazos adolescentes.
Para la recoleccion de datos se utilizé la técnica de la encuesta, aplicando un
cuestionario pre-test y post test, para luego hacer el analisis y procesamiento de
datos, los resultados demostraron que el Programa Educativo “Yo me cuido”
es efectivo, evidenciandose un incremento en el nivel de conocimientos en los
estudiantes se observa que del 100% (50) participantes, antes de aplicar el

programa educativo el nivel de conocimiento fue bajo (82%), y después de aplicar



el programa educativo obtuvieron un nivel de conocimiento alto (100%)

produciéndose modificacion de la muestra participante. 3

Flores M. Realiz6 un estudio en el afio 2012, para: Determinar si existe relacion
entre el nivel de Conocimientos, Actitudes hacia la Sexualidad y Practicas
sexuales Responsables con el riesgo de embarazo precoz de los Adolescentes

de 3ro, 4to y 5to de secundaria del Colegio Julio C. Tello. Villa Maria del Triunfo.

Metodologia: El estudio, es de tipo cuantitativo, descriptivo, correlacional,
transversal, de nivel aplicativo, a la vez, No probabilistica de tipo intencional,
escogiendo de esa manera a los participantes correspondientes de la muestra,
siendo 180 alumnos y el instrumento que se utiliz6 fue a través de un cuestionario
con 10 preguntas para el nivel de conocimientos, 3 preguntas sobre practicas
sexuales, la escala de Likert para medir las Actitudes con 19 preguntas, y 1
pregunta abierta sobre el significado de tener un hijo a temprana edad, siendo los

datos procesados para obtener los resultados correspondientes.

Resultados: El nivel de Conocimientos de los Adolescentes es de nivel regular.
Las actitudes de los adolescentes en mayor porcentaje son indecisas, con
Pensamientos Favorables hacia su sexualidad y el menor porcentaje de alumnos
Conductas Indecisas 38.9%. La gran mayoria de los Adolescentes, aln no tienen
relaciones y un 30% ya las tiene, siendo el promedio de edad entre 15-16 afos,
donde predomina el sexo masculino. Los Adolescentes que tienen un nivel de
Conocimiento de medio a bajo, tienen mayores practicas sexuales. El sexo
femenino en mayor porcentaje no se protege. El mayor porcentaje de Alumnos,
refirieron que tener un hijo a temprana edad en primer lugar significa Tener mas

responsabilidad y madurez en esa nueva etapa de su vida. 14
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2.3 Base Teodrica
Definicion de la vida humana.

La vida humana es un valor fundamental y existencial en su dimension
biopsicosocial y espiritual, donde hay que tener valor para vivirla y para
defenderla. La vida humana debe ser protegida juridicamente, porque toda
persona es digna y valiosa en si misma, se debe considerar la conservacion de

la vida y respetarla de manera absoluta.*®

En momentos actuales de nuestra realidad, pareceria que la vida humana nada
vale o que se mide por dinero, por conveniencias, por “necesidades” cientificas,
por urgencias de solucionar problemas de salud publica. La valoracién del ser
humano se ha convertido en un desafio ético para todos los que formamos parte
de la sociedad. La ciencia verdadera, sirve al hombre en su integridad, nunca se

sirve de ni se aprovecha de él.1°
El valor de la vida humana

Hoy en dia el embrion humano se ve atacado, desprotegido; la sociedad protege
mas las reservas naturales, los animales que la misma vida humana. Se ha
vulnerado el respeto a la vida, no se la valora, se le destruye mediante el aborto
provocado. Todas las personas tienen un valer, pero no un valer cualquiera, o
gue dependa de su belleza o el que hacer en la sociedad; sino el valer que les es
constitutivo como persona. Toda persona vale por el hecho de ser persona,
cualquier vida humana es un bien para todos, porque cada persona es un ser
Unico y con dignidad.t’

La justificacion del valor ético de la vida humana, es el reconocimiento respetuoso
de lo que existe, este valor no se encuentra, ni radica en la salud, ni en la
conciencia o en la felicidad; sino en lo que en si misma es y esto debe ser motivo
de respeto incondicional. El contenido del valor ético de la vida humana, abarca

mucho mas que el vivir bioldgico; es la existencia de una calidad de vida humana,
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entendido y formulado en clave de humanizacion que a su vez se prolonga en

una praxis al servicio de la vida humana.®

El valor de la vida no se puede separar del valor del amor humano y mucho
menos del valor de la familia. No se puede valorar la vida, sin unificarla con la
vida de los otros; no hay vida sin amor, sin cuidado, sin respeto a la dignidad de
la persona; el valor de la vida se aprende desde la familia.!®

La persona inicia su peregrinacion en el mundo, mediante la vida fisica, esta no
es todo el valor de la persona, pero constituye un valor fundamental porque sobre
la vida fisica se apoyan y se desarrollan todos los demas valores de la persona
como son: el valor del amor, del respeto, la responsabilidad, la honestidad y la
bondad.

La historia humana ha de ser construida éticamente en el respeto y la solidaridad
entre los hombres. El deseo de promover la vida desde la responsabilidad de
cuidarla, es reconocer la dignidad y promover un verdadero compromiso en

aceptar, valorar y amar la vida y la calidad de vida defendiéndola siempre.®

Inicio de la vida de un ser humano

El inicio de la vida de un ser humano, es a partir de una célula formada por la
fecundacion de dos gametos y que, tras el proceso de desarrollo, dara lugar a la
formacion del individuo adulto, que al haber alcanzado la madures sexual,
producira gametos a la vez, con lo que se vuelve a iniciar un nuevo ciclo; y todo
ello genéticamente programado.

Segun el diccionario de ciencias médicas, la fecundacion es la accién y efecto de
unirse, el espermatozoide con el ovulo maduro, dando origen a un nuevo ser. La
ciencia bioldgica y médica admiten que la vida humana comienza en el momento
de la concepcion. Nadie duda en la actualidad que tras la fecundacién se

constituye, un nuevo ser biologico con 46 cromosomas, se determina el sexo del
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nuevo individuo, a través de la combinacion de los cromosomas paterno y
materno, este adquiere su propia identidad genética que se desarrolla en el

embarazo.®

El embarazo es el estado fisioldgico de la mujer que lleva en el Utero el resultado
de la concepcién, proceso que comienza con la fecundacién del ovulo y la
implantacion del embrién; y que aproximadamente dura 280 dias. El ovulo
fecundado lo constituye una sola célula microscopica que rapidamente se divide
en dos, después en cuatro, luego en ocho, mas tarde en dieciséis células y asi

sucesivamente.

La célula fecundada se llama cigoto, luego morula y después blastula, para
comenzar a denominarse embrion. La anidacién o implantacién del embridn, se
produce en la fase de blastula en el Utero que acontece al dia octavo, constituye

una fase fundamental para el desarrollo del embarazo.?°

Muchos cientificos y juristas, centran la atencion en la existencia de una nueva
vida que se aloja en el seno de la madre; definen el término gestacion como el
proceso que va desde la concepcion hasta el nacimiento de una nueva vida

humana.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera que el embarazo
comienza con la implantacion del embrion en el Utero. Este cambio tiene gran
importancia en el momento de valorar el efecto abortivo o anticonceptivo de los
farmacos, puesto que, en virtud de la definicion de la OMS y considerando el
aborto como la interrupciéon del embarazo, resulta que la accién de eliminar el
fruto de la fecundacion antes de la implantacion, no se le tipifica como aborto vy,
por lo tanto, no queda considerado como delictivo en los ordenamientos, en los

que asi se normativiza el aborto.?!

La OMS es una entidad con mucha autoridad en el mundo de la salud, sin

embargo, han perdido la percepcion del valor de la vida humana desde la
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concepcion; lo cual surge la pregunta ¢Qué los lleva a decidir por esa definicion
con respecto al embarazo? ¢Qué hay detras de esta crisis, de distinguir el
derecho fundamental a la vida desde su concepcion? Frente a esta situacion tan
grave, se requiere mas que nunca recuperar el valor de la vida, pues hay un
malestar de las conciencias, que se ve reflejada en la difusibn de una
terminologia ambigua como la “interrupciéon del embarazo” que tiende a ocultar
su verdadera naturaleza y a atenuar su gravedad en la opinion publica; Pero

ninguna palabra puede cambiar la realidad del crimen del aborto.??

El aborto provocado, es asesinar a un ser indefenso; hoy en dia se utiliza el
argumento de que cada quien decide sobre su propio cuerpo, cuando en realidad
en un aborto se decide sobre el cuerpo de otro ser humano y frente a la
responsabilidad moral, no solo esté el de la madre, sino también de las personas
gue indirectamente han influenciado en su decisién de abortar, y de ello son
responsables los médicos y el personal sanitario, que pone al servicio de la
muerte, la promocion de la vida humana. Los hombres de la ciencia deben

apostar por el bien del matrimonio, la familia, por el bien de la vida y de la paz.'®

La responsabilidad implica también a los legisladores que han promovido y

aprobado leyes que amparan el aborto.??

En cuanto a la anticoncepcion, se ha optado, por ampliar el concepto de
anticoncepcion, puesto en la nueva definicibn de anti-concepcién o contra-
cepcién (= lo que impide la concepcién) se incluye, al menos en parte, la
eliminacion de lo ya concebido. Es evidente que esta contradiccion induce a
confusién: muchas personas que consideran la eliminacién voluntaria de una vida
humana embrionaria como ilicita, incluso los que entre ellos pueden pensar que
la prevencién intencional de la concepcion, es éticamente aceptable;
sencillamente no saben que ahora los métodos llamados anticonceptivos,

incluyen ciertos procesos que eliminan vidas humanas; por ejemplo la pildora
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actia en la gran mayoria de las ocasiones como un verdadero anticonceptivo,
pero su eficacia es impedir la implantacion del ser fecundado y puede alterar el
moco cervical y la posibilidad de modificar la progresion del évulo por la trompa.
Por ello se puede afirmar con objetividad que, aunque en la mayoria de las veces
la pildora anticonceptiva actlia por un mecanismo anticonceptivo y por tanto no

abortivo, en alguna ocasiéon no se puede afirmar que no sea abortiva. 23

Por eso ningun profesional de la salud, deberia aconsejar el uso de los
anticonceptivos como solucion del problema del aborto; ni en el adolescente ni
en las familias. Con el uso de las practicas anticonceptivas se promueve perder
el respeto a la mujer, sin preocuparse de su equilibrio fisico y psicoldgico, en
llegar a considerarla como simple instrumento de placer sexual y no como

compariera respetada y amada.?

Los métodos anticonceptivos no respetan los ritmos naturales de la persona,
ningln meétodo artificial brinda dialogo, comprension, respeto, autodominio y
corresponsabilidad de la pareja.?®

El cuidado que debe brindar el profesional de enfermeria debe ser un cuidado
humanizado con principios éticos, legales y morales propias de la profesion;
puesto que la enfermera es una de las profesionales, que a traves de su quehacer
puede tener mayor contacto con las adolescentes, y las familias; de este modo,
la enfermera se convierte en una defensora de la vida humana, informando y
educando sobre lo importante que es la proteccion de toda vida humana.

La pobreza se combate con la educacién y no con la anticoncepcion, ni con el
aborto. Es importante que las familias conozcan el método del moco cervical o
de Billings que favorece el dialogo, respeto y consideracion de ambos conyugues.
Este método deben aprenderlo en la etapa prematrimonial para que la mujer

conozca su fertilidad y su ritmo de ovulacion.?

Definicion del aborto provocado
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La OMS y la Sociedad Espafiola de Ginecologia y Obstetricia, definen que “El
aborto es la expulsién o extraccion de la madre, un embrién o feto de menos de

22 semanas de gestacion de 500 gramos de peso”.?*

El aborto provocado, es la interrupcion del embarazo antes de que el feto haya
alcanzado un grado suficiente de desarrollo, como para poder sobrevivir fuera del
Gtero materno. Las gestaciones se interrumpen deliberadamente, tanto por
peticion de la madre o por indicaciones legales. Las principales causas de muerte

materna por aborto provocado son la sepsis puerperal y la hemorragia.?®

Para Juan Pablo Il el aborto provocado, es la eliminacién deliberada y directa de
la vida de un ser humano, se la destruye en la fase inicial de su existencia, que

va de la concepcioén al nacimiento.?®
Consecuencias post aborto provocado

La naturaleza de la mujer, posee exquisita sensibilidad a la afectividad, una mujer
siempre es madre, en su cuerpo y en sus actitudes; su naturaleza es dar vida y
generar vida en los demas, eso le hace feliz. Pero ¢,qué sucede si va en contra
de su propia naturaleza, que es amar y proteger la vida, favoreciendo en ella el
aborto provocado? Esto conlleva a sufrir consecuencias fisicas, emocionales y
psicolégicas.?’

Consecuencias fisicas: Esterilidad, abortos espontaneos, embarazos
ectdpicos, trastornos menstruales, hemorragia, infecciones, uUtero perforado,
peritonitis, cefaleas, trastornos gastrointestinales, pérdida de otros organos y
muerte.

Trastornos emocionales: Llanto, suspiros, Insomnio, pérdida de apetito,
pérdida de peso, agotamiento, nerviosismo, disminucién de la capacidad de
trabajo, actitudes escapistas: droga, alcohol, promiscuidad.?’

Efectos psicoldgicos: Culpabilidad, impulsos suicidas, sensacion de pérdida,

insatisfaccion, sentimiento de luto y remordimiento; pérdida de confianza en la
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capacidad de toma de decisiones, hostilidad, conducta autodestructiva, rabia,
desesperacion. Instintos maternales frustrados, odio a todos lo relacionado con

el aborto, rechazo y deseo de acabar la relacién con su pareja.?’
En defensa de la vida

El si a la vida de la criatura que se desarrolla en el seno materno, debe ser
pronunciado por la madre o los padres, y por toda la sociedad, empefiadas en
hacer menos penosa, ciertas situaciones draméticas y en infundir una cultura de
la vida. Se debe estimular iniciativas sociales que puedan eliminar algunas de las
causas sociales del aborto. Hay que favorecer la acogida de la madre, fomentar
ayudas sociales para los nifios con problemas, las posibilidades de adopcion y
las subvenciones econdmicas en favor de las familias numerosas y con

dificultades.?8

Es necesario un trabajo educativo, que promueva la responsabilidad en las
relaciones sexuales, la realidad humana que se inicia desde la concepcion, la
comprension del aborto provocado como un problema que implica a tres

existencias: a la mujer, el nifio y el compariero.?®

En la Declaracion Universal de Derechos Humanos, se aprueba el derecho a la
vida de todo ser humano. Prueba de ello se ha elaborado un instrumento
internacional de derechos humanos, que se inspira en la Declaracion, de la
Convencién Americana sobre Derechos Humanos de 1969, reconoce
expresamente que el derecho a la vida esta protegido «a partir del momento de
la concepcion» (articulo 4, inciso 1), precisando que «una persona, es todo ser

humano» (articulo 1, inciso 2).28

En la convencion sobre los derechos del nifio, del 20 de noviembre 1989 se afirma
gue "el nifio, por su falta de madurez fisica y mental, necesita proteccion y
cuidado especiales, incluso la debida proteccion legal, tanto antes como después

del nacimiento" 2°
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Actualmente la ciencia prueba que la vida humana comienza con el acto de la
concepcion y estan presentes las propiedades biolégicas y genéticas del ser
humano, unico e irrepetible; por tanto, debe ser protegido por el derecho
juridico.30

En el diccionario de ciencias médicas, reconoce que la fecundacién da origen a
un nuevo ser. 3!

Como ya se ha mencionado, la vida humana debe ser protegida y respetada
desde el momento de la fecundacion, pues desde alli se inicia una vida que no
es ni del padre ni de la madre, sino que es un nuevo ser humano con la
informacion genética, diferente de la de los padres. No llegaria nunca a ser
humano si no lo fuese ya en aquel momento de la concepcion.

Esa nueva vida humana posee en si, toda la capacidad para desarrollarse, solo
se requiere tiempo y paciencia para su formacion.

En nuestra Constitucion Politica del Perd, Capitulo | Articulo 2, Considera al
concebido como un sujeto de derecho. Cuando este derecho es ignorado, esta
en juego las normas o leyes tanto legales como morales.3?

La defensa de la calidad de vida debe entenderse como busqueda de una mejora
de la existencia, no como criterio de la seleccion de la vida; porque el derecho a
la vida depende del hecho de la existencia, no de la condicion sanitaria. Esta
defensa debe fomentarse en la nifiez y adolescencia.®?

Adolescencia

La adolescencia, la OMS lo define como el periodo de crecimiento y desarrollo
humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los
10 y los 19 afos. Es una de las etapas de transicion mas importantes en la vida
del ser humano, caracterizada por un ritmo acelerado de crecimiento y de
cambios. Esta fase viene condicionada por diversos procesos bioldgicos,

psicoldgicos y sociales. Principalmente los adolescentes estan en la busqueda
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de valores e ideales que consideren coherentes con sus sensibilidades y con lo
que el mundo les muestra; ellos aprueban y adoptan habitos, costumbres y

formas de interrelacionarse con sus padres y la sociedad.33

Por la influencia hormonal en los jovenes, surge un interés en su sexualidad, lo
que debe ser orientada en forma precisa y oportuna, mediante la educacion.
Segun Erickson, en el estadio: Identidad versus confusion de roles- fidelidad y fe.
Que comprende desde los 12 a 20 afios de edad, ademas del crecimiento fisico
y psicosexual; el adolescente focaliza su interés por la sexualidad, pues pronto

seréa responsable de su propia vida.33

En el adolescente existe una continua busqueda de la integridad, de su identidad
Psicosexual y psicosocial. Intenta manejar su sentimiento, hacia las demés
personas, transmitiendo confianza y el principio de lealtad. El adolescente
buscara identificarse con alguna ideologia en sus relaciones interpersonales,
sobre todo con amigos de su edad. Es a su vez, la etapa de elegir una profesion,
y en donde se consolida la cultura y fortalece la experiencia de la vida espiritual,
es parte del proceso de formacién en la identidad; la inseguridad, la

independencia e incertidumbre y la confusion de roles.33

La confianza y perseverancia en el bien, lo ayudaran a establecer un proyecto de
vida, una busqueda constante del amor, la cultura y la fe. Las instituciones
politicas y religiosas tienen el deber de contribuir en la formacion del adolescente.
Pues es en la edad juvenil donde se pone bases sélidas al pensamiento.3*
Educacion de la sexualidad.

La educacion de la sexualidad, debe ser oportuna. Los adolescentes al ignorar el
verdadero significado de la sexualidad, le dan el sentido equivocado, aceptando
sin cuestionamientos los "sentidos" que se le imponen desde fuera, en que lo
normal, no es lo que dice la norma, sino lo que dice o hace la mayoria. La

sexualidad al estar en todo (musica, filmes, revistas, libros, telenovelas,
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comerciales, internet) se hace nada, se banaliza. Ocurre entonces que las
relaciones interpersonales, experimentan un notable empobrecimiento, en donde

se llega a "usar" a la persona para satisfacerse a si mismos.*

Nuestra sociedad, enfrenta un supuesto “progreso” en el que se pinta como unica
via para alcanzar ese "estado de bienestar y felicidad" al que todo ser humano
aspira; terminan imponiendo esquemas de pensamiento, modelos de conducta y
estilos de consumo e influencias negativas, a las que la sexualidad no ha

escapado.

No es lo mismo informacién sexual con educacion sexual, educar es comunicar
conocimientos y promover actitudes, pero el aprendizaje de la sexualidad, se da
a lo largo de toda la vida. La sexualidad es quien define el ser personas y toma

parte del desarrollo en el ciclo de toda la vida.3®

Una educacion sexual debe llevar a los adolescentes a tomar decisiones a favor
de la propia vida y la vida de los deméas; esta educacion es necesaria y es un

derecho y un deber de los padres, prepararse y empefiarse en ella.?’

La educacion en la sexualidad, no se debe limitar a una visiéon reduccionista, en
donde se le informa al adolescente que tiene que “protegerse” utilizando los
anticonceptivos y preservativos en las relaciones sexuales; Es un error
recomendar los anticonceptivos, como la solucion al problema del control de la
sexualidad de los adolescentes; este consejo suele aumentar la promiscuidad
entre ellos, con todas las consecuencias que de alli se derivan, como son;
embarazos juveniles, abortos, conflictos emocionales etc. y todo por la falta de
formacién, en comprender mejor la sexualidad.3”

La sexualidad es un conjunto de condiciones, anatomico, fisioldégico y psicoldgico
gue caracterizan a cada sexo. No es algo puramente biolégico, sino que mira a
la vez al nucleo intimo de la persona. El uso de la sexualidad como donacion

fisica tiene su verdad y alcanza su pleno significado en el matrimonio, cuando es
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expresion de la donacién personal del hombre y de la mujer hasta la muerte. En

nuestra cultura esta ausente, el mensaje de reservar el sexo para el matrimonio.®’

Los adolescentes deben tener una idea correcta de lo que debe ser el amor
humano, y como deben orientar rectamente su sexualidad; de modo que la
humanizacion de la sexualidad signifique hacerse cargo del instinto, encausarlo,
integrarlo en la totalidad de la persona, es decir convertirla en una expresion

consciente y auténtica de la persona humana, formada en valores.38

La formacion de los valores es muy importante y necesaria en la adolescencia,
entendiéndose como valores, ciertos patrones de comportamiento, que provienen
de la propia naturaleza y tiene una dimension moral que perfecciona a la persona
ayudandola en la formacion del caracter y en la practica de las virtudes

humanas.38

El adolescente debe comprender, el por qué es bueno vivir rectamente la
continencia, la abstencion de relaciones intimas prematrimoniales, que consiste
en ir despertando y alimentando la sensibilidad, el sentido ético; que lo capacite

para el discernimiento en situaciones concretas de la vida.38

Cultivar valores es tarea de la educacion, que ayuda a formar un caracter
equilibrado y armonioso que haga posible un orden en la sexualidad de la
persona. Estos valores pueden ser: el amor a la libertad y a la responsabilidad,
el respeto, la prudencia, en saber esperar, pedir consejo, vivir con optimismo;
practicar la sinceridad, la solidaridad, la lealtad y la audacia para ponerse metas
altas en la vida. Implica organizar el tiempo, ser perseverantes, ordenados y
disciplinados. Emprender la ruta de la madurez implica, no dejarse llevar por el

placer, sino por la razén. 38

El sentimiento y potencias intelectuales bien encausadas, llevaran a la madurez
humana y a considerar la verdadera amistad entre personas; valor humano que

se ha ido perdiendo, como la expresion del mejor amor. La lucha es continua, se
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tiene que vencer el egoismo e ir al encuentro de los demas, pues amar a alguien,
es desearle y hacerle todo bien, aun si el sentimiento no lo acomparfia. Amar la
vida con sus alegrias y sufrimientos, amarla para valorarla y protegerla contra

toda ideologia en contra de la vida. 38

Relacion de la Ideologia de género con el aborto

La ideologia de género es un conjunto de pensamientos, que niega la naturaleza
humana, fomentan que no existe diferencia entre el varon y la mujer, por lo tanto,
niega el sexo, la realidad anatomo fisioldgica y psicoldgica. Sostienen que no se
nace con un sexo, Sino con una orientacion sexual que se puede cambiar en la
vida, denominandolo asi “construccion social’. Esta ideologia pretende una
liberacion total; yendo en contra de la sexualidad, la familia, educacion, cultura'y
religion.3®

Esta ideologia pretende enmascarar el crimen del aborto, con argumentos de tipo
sentimental: una madre pobre con tres hijos ¢ CoOmo mantendra al que viene?
Esto es insensibilidad. Un concebido con malformaciones para evitarle su
sufrimiento es mejor eliminarlo; y después sugieren legalizar el aborto, para que
supuestamente se evite el riesgo de salud de la madre, la ponen como victima
de la situacion. No existe justificacion alguna para ir en contra de la vida, y peor
aun, en contra de un ser indefenso que es la Unica y verdadera victima de toda
esta ideologia. El joven de hoy debe comprender que nuestro pais esta siendo

atacado con esta falsa ideologia y debe de estar preparado para enfrentarla.*°

Intervencion de enfermeria en la poblacion adolescente.

El personal de enfermeria tiene un papel importante en la atenciéon del
adolescente, familia y comunidad, deben empefiarse en promover la salud

integral y prevenir enfermedades, en la que predomine la formacion en el amor y
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el respeto hacia la vida, el cuidado de la salud y la formacién sexual, que impulse
el valorar a la persona en su totalidad. Enfermeria y educacién deben caminar de

la mano para alcanzar el bienestar y calidad de vida que tanto se desea.*!

Hoy en dia los programas de educacion sexual son insuficientes, conllevan al
adolescente a optar las practicas de conducta de riesgo desfavorable para su
salud. ElI programa de intervencidon de enfermeria sobre la ensefianza al
autocuidado, prevencion de conductas de riesgo y en la formacion integral;
ayudaria muchisimo al adolescente, etapa en la cual es dificil de llevar, pero no

imposible de educar.*

El acercamiento de la enfermera a la poblacion adolescente, debe influir en su
pensamiento, e impulsar actitudes positivas, como el amor y respeto a si mismo,
a la familia y a la sociedad. Se debe prevenir el embarazo precoz, debido a su
incapacidad fisiologica, y psicolégica de la adolescente; pues muchos de ellos
terminan en abortos y todas las consecuencias que esto conlleva. Una educacion
sexual objetiva, favorecera el bienestar de los adolescentes, fundamentada en el

valor de la vida humana.?! El actuar de la enfermera se sustenta en el:

Modelo de enfermeria: Nola Pender, modelo de promocién de la salud.

El modelo de promocion de la salud, propuesto por Nola Pender; permite
comprender comportamientos humanos, relacionados con la salud. Considera
caracteristicas y experiencias individuales, a la hora de decidir y asumir un
comportamiento saludable o de riesgo para la salud, debido a su alto nivel de
interiorizacion y la manera de ver la realidad que lo rodea.*?

La conducta previa comprende, el compromiso con las conductas de promocién
de la salud; los factores personales estan categorizados como biolégicos,
psicoldgicos y socioculturales. Los factores biolégicos, comprenden la edad, el

sexo, el indice de masa corporal, el estado de pubertad, el estado de
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menopausia, la capacidad aerdbica, la fuerza, la agilidad y el equilibrio. En los
factores psicolégicos esta presente la autoestima, automotivacion, competencia
personal, el estado de salud percibido y la definicion de la salud; y los factores
socioculturales incluyen la etnia, aculturacion, formacién y el estado
socioeconémico.*?

Los beneficios percibidos de accién son los resultados positivos anticipados que
se produciran desde la conducta de salud. La autoeficacia percibida toma en
cuenta el juicio de la capacidad personal de organizar y ejecutar una conducta
promotora de salud. 4

Considera de suma importancia las Influencias interpersonales en las normas y
observacion de los demas. Las fuentes primarias de las influencias
interpersonales son las familias, las parejas y los cuidadores de salud. Es
necesario un compromiso con un plan de accién, una estrategia planificada,

llevan a la implantaciéon de una conducta positiva de salud. 42

2.4 Definicién de Términos

Aborto Provocado. Es un acto intencionado para eliminar la vida del ser
indefenso, en su etapa embrionaria o fetal.

Actitud. Es la respuesta emocional y mental a las circunstancias de la vida, estas
son adquiridas y aprendidas hacia un determinado fin.

Adolescencia. Es una etapa entre la niflez y la edad adulta que
cronoldégicamente se inicia por los cambios puberales y se caracteriza por
profundas transformaciones bioldgicas, psicologicas y sociales, muchas de ellas
generadoras de crisis, conflictos y contradicciones, pero esencialmente positivos.
Conocimiento. Es todo lo que se adquiere mediante una interaccion con el
entorno, es el resultado de la experiencia organizada y almacenada en la mente

del individuo de una forma que es Unica para cada persona.
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Educacioén. Es el proceso por el cual una persona guia y conduce a otra hacia
un fin. Entendida asi, la educacién como un proceso que implica un camino hacia
otro estado y en la préctica esto se ve representado por el aprendizaje que un
individuo puede obtener al ser educado.

Valoracion de la Vida. Es la capacidad que tiene la persona de nutrir y velar por
cada uno de los aspectos de su vida, asi como el respeto que tiene por la

conservacion de su vida y la de los demas.

2.5 Hipotesis
Hipotesis General
La intervencién educativa, influye en el nivel de conocimientos y actitudes sobre
aborto provocado y valor de la vida, en adolescentes de 4to de secundaria del
Colegio Pedro A. Labarthe. - La Victoria 2018.
Hipotesis especifica
» Existe diferencia significativa en el nivel de conocimientos sobre aborto
provocado antes y después de la intervencion educativa, en los
adolescentes de 4to de secundaria del Colegio Pedro A. Labarthe — La
Victoria 2018.
» Existe diferencia significativa en el nivel de conocimiento sobre el valor de
la vida, antes y después de la intervencion educativa en los adolescentes
de 4to de secundaria del Colegio Pedro A. — La Victoria 2018.
» Existe diferencia significativa en la actitud de lo que implica el aborto
provocado antes y después de la intervencién educativa en los
adolescentes de 4to de secundaria del Colegio Pedro A. Labarthe — La

Victoria 2018.
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» Existe diferencia significativa en la actitud sobre el valor de la vida antes y
después de la intervencion educativa en los adolescentes de 4to de

secundaria del Colegio Pedro A. Labarthe — La Victoria 2018.

2.6 Variables

Variable Independiente: Intervencion educativa “aborto provocado y valor de la

vida” Variable Dependiente: Nivel de conocimiento y actitud
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CAITULO 3

METODOLOGIA

3.1 Enfoque de investigacion

El enfoque es cuantitativo, porque es secuencial y probatorio. Se utilizé la
recoleccion de datos para contestar a la pregunta de investigacion, se
establecieron hipétesis, determinaron variables y se analizaron las mediciones

con métodos estadisticos.*3

3.2 Tipo y Método de Investigacion

Es wuna investigacion de tipo aplicada porque solucionara problemas
identificados. El método es hipotético deductivo porque, se extrae una serie de
conclusiones respecto de la hipétesis, después de haber proseguido con la

experimentacion. 43

3.3 Disefio de Investigacion

El estudio tiene un disefio pre experimental, con la modalidad de pre y pos test.

Con este disefio existe un punto de referencia inicial, para ver qué nivel tiene el
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grupo en la variable dependiente antes del estimulo; hay un seguimiento del

grupo.*?

Pre test y pos test

G O1 X O2

G = Adolescentes de 4to de secundaria
O1y O2=Pre test y pos test

X = Intervencion Educativa.

3.4 Lugar de ejecucion de la Investigacion

El estudio se desarroll6 en la Institucion Educativa Emblematica 1120 “Pedro
Adolfo Labarthe Effio” ubicada en la Av. México 2048, Distrito La Victoria,
Provincia y Region Lima, cerca de los cerros San Cosme y el Pino, considerados
como zonas vulnerables, no ajenas a la pobreza, inseguridad y delincuencia.
Fundada el 16 de setiembre de 1940.

Brinda educacioén en los niveles Inicial, primaria y secundaria. Teniendo como
directora a la Lic. Marina mejia Molina. En el nivel inicial cuenta con salones de
3,4 y 5 afos con un total aproximado de 850 nifios. En el nivel primario, existen
7 secciones de cada grado, con un total aproximado de 1500 nifios.

En el nivel secundario estan presentes 8 secciones de cada grado con un
namero aproximado de 1150 adolescentes. Los 3 niveles son de género mixto,
turno de atencion: mafiana y tarde. En su mayoria son del mismo distrito, pero
existe un grupo de estudiantes que provienen del distrito de Ate y Villa el

Salvador.
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3.5 Poblacion, seleccién, muestray unidad de analisis

La poblacion de la |.LE Pedro A. Labarthe, estuvo constituida por 3500 estudiantes
de los tres niveles inicial, primaria y secundaria; la muestra del estudio, fueron los
adolescentes de 4to de secundaria, con sus 7 secciones (A, B, C, D, E, F, G)
teniendo 20 estudiantes por aula. La participaciéon fue de 100 estudiantes,
quienes fueron elegidos por muestreo no probabilistico por conveniencia, dada la
facilidad otorgada por los tutores de las mencionadas secciones.

Los resultados de la investigacibn no pueden generalizarse en los demas
estudiantes de secundaria. La unidad de analisis esta constituida por cada
estudiante adolescente, los que presentaron las siguientes caracteristicas: el
91% tenian de 15 a 16 afios, predominaba el sexo masculino con un 64%, el 94%
procedian de la costa y 76% recibieron informacién con respecto al tema del

aborto (ver anexo 10 grafico 1)

3.6 Criterios de Inclusién y Exclusion

Criterios de Inclusion

Estudiantes de ambos sexos

Adolescentes de 4to de secundaria

Estudiantes de 15 a 18 afios (firmaron el asentimiento y el consentimiento fue
firmado por los padres)

Criterio de exclusion

- Estudiantes que estuvieron enfermos

-Estudiantes que tenian alguna falta en el proceso de la aplicacion

3.7 Técnica e Instrumento de recoleccion de datos
La técnica usada en la investigacion, fue la encuesta y el instrumento para la

recoleccion de datos fue el cuestionario y la escala de Likert; el cuestionario esta
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estructurado en base a 20 preguntas con respecto al conocimiento de los
adolescentes sobre el aborto provocado y el valor de la vida. Tiene la siguiente
estructura: Introduccion, instrucciones, datos generales y las preguntas
correspondientes al tema de investigacion. Cada respuesta acertada vale un

punto y la respuesta incorrecta igual a cero. El puntaje total es de cero a veinte.

El cuestionario al inicio tenia 16 items, se aplicoO en una muestra piloto de 20
estudiantes del quinto de secundaria, los datos obtenidos fueron evaluados
mediante el analisis factorial de constructo, observdndose que muy pocas
variables estaban relacionadas, por lo que se modificaron los items no
correlacionados y se incrementaron a 20 preguntas; el instrumento se volvio a
aplicar en otra muestra piloto, realizandose nuevamente el analisis factorial,
resultando confiable el instrumento. EI mismo procedimiento se siguié con la
escala de actitud; los items no correlacionados fueron modificados en su

redaccion.

Los instrumentos fueron revisados y sometidos a la opinion de 10 jueces
expertos, lo que permitié mejorar el instrumento con las sugerencias dadas. Para
validar las opiniones se aplico la prueba binomial, en valor obtenido en el
cuestionario fue de 0.03 y la escala de actitudes alcanzo un valor de 0.05, lo que

confirma la validez del instrumento, puesto que P < que 0.05.

3.8 Procedimiento para recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos, la investigadora solicitd, una carta de presentacion
a la Directora de la Escuela Padre Luis Tezza, dirigida a la Directora de la
Institucion Educativa 1120 “Pedro Labarthe; obtenida la autorizacion para el
estudio se coordiné con el psicélogo promotor de la mencionada institucion para
informar a los padres de familia de los adolescentes de cuarto de secundaria,

sobre el estudio ( importancia, objetivos y motivacion) a fin de obtener su
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consentimiento informado. Del mismo modo se obtuvo el asentimiento informado
de los adolescentes que participaron en el estudio.

La aplicacion del estudio duré 4 semanas, la primera semana se realizo el pre
test con un tiempo de 40 minutos. La aplicacion de la intervencion educativa, fue
realizada por la investigadora en la segunda y tercera semana con dos sesiones
educativas, con una duracion de 45 minutos cada una de ellas, en las horas de
tutoria. En cada sesion se aplico, la lluvia de ideas y la exposicion del tema, se
utilizé materiales didacticos: imagenes, papelégrafos; y después de cada sesion
educativa se realizaba la retroalimentacion. En la dltima semana se efectud el
desarrollo del post-test, para valorar los resultados de la Intervencion Educativa.
3.9 Andlisis de Datos

Una vez recolectados los datos, fueron codificados y colocados en una hoja de
calculo Excel 2016, para posteriormente ser trasportados a las matrices del
programa estadistico SPSS versién 22, los datos se presentaron mediante la
estadistica descriptiva a través de gréaficos, se utilizdé la T de student, para
establecer la diferencia de los resultados antes y después de la intervencion,

tanto en el nivel de conocimiento y las actitudes de los estudiantes.

3.10 Aspectos Eticos

El presente estudio de investigacion, tuvo en cuenta los principios éticos que son
los que direccionaron el trabajo, con personas de derecho y dignidad. Principios
de:

Autonomia, porque se respet6 la decision de los investigados.
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No maleficencia, los adolescentes que formaron parte del estudio, no fueron
perjudicados y en todo momento se cuidd su identidad personal.

Beneficencia, todos estuvieron expuestos a los beneficios a través de las
sesiones educativas.

Justicia todos fueron tratados de la misma manera, con respeto y sentido de
igualdad.

Por lo tanto, el presente trabajo de investigacion se realizé previa informacion a
la Institucién educativa, informando a los alumnos, el propdésito y objetivos de la
investigacion; asi mismo se respetd la decision de participar en la investigacion
o retirarse cuando asi lo decidieran, sin causar dafio o perjuicio directo o indirecto,
siendo plasmado en el consentimiento informado que se entregd y se obtuvo su
firma. Para tal fin, el proyecto fue sometido a la opinién del comité de ética de la
Universidad Ricardo Palma, con la finalidad de que se asegure el cumplimiento
de los aspectos éticos, que deben resguardarse y asegurarse la integridad

moral, psicoldgica y social de la poblacion en estudio.
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CAITULO 4

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

Después de la aplicacion de las encuestas con el cuestionario y escala de
actitudes, a los adolescentes de la Institucion Educativa Pedro Labarthe, los
datos fueron limpiados, codificados, calificadas las respuestas, y se pasaron a
la matriz general de Excel en donde se aplicd la escala de Estanino, la que
permitié reducir la informacién y establecer los niveles; de alli se transportan al
programa SPSS donde fueron procesados y agrupados mediante la estadistica
descriptiva e inferencial; los que a continuacion se presentan en cuadros y

gréaficos estadisticos.
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Tabla N° 1 Caracteristicas de los items de conocimiento sobre aborto provocado

ftems Pre test Post test
Si No Si No

% % % %

1) El aborto provocado es la eliminacion voluntaria y directa de un
ser humano en la fase inicial de su existencia. 83 17 82 18

2) El aborto espontaneo es la expulsion inesperada del nuevo ser,
sin intencion, sea por enfermedad o accidente. 46 54 54 46

3) Las consecuencias del aborto en el organismo de la mujer,
pueden ocasionar: Infecciones, no podra tener hijos, hemorragias 48 52 74 26

4) Las consecuencias del aborto en el aspecto psicolédgico de la
mujer, pueden ser: sentimiento de culpa y remordimiento 73 27 & 17

5) El embarazo que resulta de una violacién, debe abortarse.
49 51 17 83

6) El aborto en el Peru esté legalizado.
40 60 12 88

7) El aumento del aborto en el pais incrementaria la muerte

8) La ideologia de género niega la naturaleza del sexo, ademas esta
a favor del aborto provocado. 42 58 91 9

La tabla presenta, las respuestas de los estudiantes a cada item sobre aborto.
Se observa en el pre test que el 83% de los adolescentes conocian la definicion
del aborto provocado, en el post test el porcentaje del conocimiento disminuye en
1 por ciento; referente a los efectos del aborto en el pre test, 73 % de los
adolescentes conocian las consecuencias del aborto en el aspecto psicolédgico
en la mujer y en post test, se incremento el conocimiento en un 10%. En cuanto,
si el aborto incrementaria las muertes maternas, el 65 % desconocian, en cambio
en el post test, tal conocimiento se incrementd del 35% al 59%; sobre la
legalizacién del aborto el 60% sabian que no esta legalizado, en el post test se

incremento a 88%.
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Grafico N° 1. Nivel de conocimiento sobre el aborto provocado antes y después
de la intervencion educativa
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Fuente: Encuesta aplicada en adolescentes de un colegio nacional.

El grafico presenta el nivel de conocimiento en el pre y post test sobre el aborto.
Se observa en el pre test, que el 51% de los adolescentes, tenian un nivel de
conocimiento medio y en el post test, el nivel medio disminuyo a 21%; en el pre

test el 22% alcanzaron un nivel de conocimiento alto y en el post test, el nivel alto

aumento a 45%.
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Tabla N° 2 Caracteristicas de los items de conocimiento sobre el valor de la vida

. Pre test Posttest
Items Si No Si No
% % % %

9) La vida de un ser humano se inicia desde la unién del ovulo conel 76 24 88 12
espermatozoide.

10) Se define la vida humana como un valor fundamental en su aspecto 80 20 86 14
biolégico, psicoldgico, social y espiritual.

11) La persona vale por lo que Es y no por lo que tiene 75 25 82 18
12) Si en la familia predomina el amor, se valora y respeta la vida humana 65 35 73 27

13) Las relaciones sexuales, solo estan permitidas dentro del matrimonio 34 66 88 12

14) El valor de la vida humana es un bien fundamental en lo personal, 40 60 53 47
social y don de Dios.

15) Si cuidamos nuestra vida y la de los demas, respondemos al llamado 56 44 73 27
gue Dios nos hace.

16) La razon de la formacion en valores de la persona, es que sea 85 15 88 12
consciente y responsable de sus actos.

17) La sexualidad se define como un conjunto de condiciones, anatobmico, 45 55 60 40
funcional y psicolégico que caracterizan a cada sexo.

18) La sexualidad se caracteriza por la historia personal, interrelacion, 76 24 78 22
afectividad, lenguaje y procreacion.

19) Las actividades fisicas, ayudan a canalizar la energia de la sexualidad 89 11 84 16
y favorecen una vida saludable.

20) La sexualidad solo comprende las relaciones sexuales 16 84 9 91

La tabla presenta, las respuestas de los estudiantes a cada item sobre el valor
de la vida. Se observa en el pre test que el 80% define la vida humana como un
valor fundamental en todas sus dimensiones; en el post test aumento a un 86 %.
Con respecto a lo permitido de las relaciones sexuales, solo en el matrimonio, un
66% expresa su desacuerdo y en el post test el 88% manifiesta su aceptacion.
Referente a la formacion en valores el 85% reconocen su importancia para la
responsabilidad de sus actos, aumentando a un 88% en el post test. EI 89 % en
el pre test, aceptan que las actividades fisicas ayudan a canalizar la energia de
la sexualidad y llevar una vida saludable, disminuyendo ligeramente en el post
test a un 84%.
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Gréafico N° 2. Nivel de conocimiento sobre el valor de la vida antes y después
de la intervencion educativa
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Fuente: Encuesta aplicada en adolescentes de un colegio nacional.

El grafico presenta el nivel de conocimiento en el pre y post test sobre el valor de
la vida. Se observa en el pre test, que el 55% de los adolescentes, obtuvieron un
nivel de conocimiento medio y en el post test, el nivel de conocimiento medio,
disminuyo a un 41%; y el 23% de los adolescentes alcanzaron un nivel de

conocimiento alto en el pre test, incrementando a un 32% en el post test.
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Tabla N° 3 Actitud hacia el aborto provocado de los estudiantes

ITEMS

TA

DA

pre test %

DE

TDA

TA

Post test %

DA

DE

TDA

1. Considero que, es mejor tener un
aborto provocado que tener un hijo no
deseado.

2. La mujer que recurre al aborto
provocado, por un embarazo no
deseado; deberia ser sancionada.

3. El aborto provocado deberia ser legal
en el Peru.

4. El aborto provocado, ocasiona en la
mujer; sentimientos de culpa y tristeza.
5. Estoy en contra de la sancién, que
puedan dar a las personas que practican
el aborto provocado.

7. La solucién al embarazo no deseado,
es el aborto.

8. El estado tiene la obligacién de
proteger la vida humana, por lo tanto, el
aborto no debe ser legalizado

10. Aconsejar a la practica del aborto,
ante la indecisién de la pareja, no es
ético ni moral.

11. Apoyo el castigo que merecen las
personas que practican el aborto y ponen
en riesgo la salud de la madre y de su
nifio.

12. La proteccion de la vida, esté por
encima de cualquier decisién de abortar
por causa de malformaciones en el
nuevo ser.

13. El aborto provocado va en contra de
la naturaleza humana

15. Considero que la unién del ovulo y el
espermatozoide, solo son células sin
importancia, en la mujer.
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La tabla presenta, las respuestas de los estudiantes a cada item sobre la actitud

con respecto al aborto provocado. Se observa en el pre test que el 43% esta

totalmente de acuerdo a que el aborto provocado deberia ser legal en el Perq,

aumentando su aceptacion en el post test con un 52%. Con respecto a las

consecuencias emocionales de culpa y tristeza en la mujer, después de un aborto

provocado, en el pre test, el 47% manifestaron estar de acuerdo, no siendo muy

significativa la diferencia en el post test con un 46%. En lo referente al aborto

como solucion al embarazo no deseado, el 47% de los estudiantes estaban

totalmente de acuerdo en el pre test, y un 38% en el post test.
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Gréafico N° 3. Actitud sobre el aborto provocado antes y después de la
intervencion educativa
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Fuente: Encuesta aplicada en adolescentes de un colegio nacional.

El grafico presenta la actitud de los adolescentes, sobre el aborto provocado en
el pre y post test. Se observa en el pre test, que el 55%, manifiesta una actitud

neutra y en el post test disminuyo solo a un 53%. En cuanto a la actitud positiva

con respecto al tema, tanto en el pre y post test es de 26%.
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Tabla N° 4 Actitud hacia el valor de la vida de los estudiantes

Pre test % Post test %
TA DA | DE TDA TA DA | DE TDA
ITEMS
6. Las clinicas y los hospitales 42 25 14 12 7 30 9 9 11
gue realizan el aborto, deberian a1

ser sancionados.

9. El nuevo ser debe protegerse 26 15 31 13 15 33 28 26 8 5
desde la concepcién.

14. La formacion en valores, es 48 21 16 9 6 4 32 12 7 5
importante para la vida del ser

humano.

16. Para evitar un embarazo no 40 21 23 7 9 38 39 11 8 4
deseado, es importante dominar

los impulsos sexuales

17. El amor y el valor a la vida, 35 29 20 10 6 48 31 13 3 5
son virtudes que permiten la

armonia, aunque se tenga

dificultades.

18. Opino que una mujer que ha 28 40 15 10 7 40 41 11 4 4
sido violada y queda

embarazada; deberia proteger y

querer al nuevo ser indefenso.

19. Aunque no somos duefiosde 34 38 13 7 8 39 42 13 1 5
la vida, tenemos la

responsabilidad de cuidarla

20. El verdadero amor, esdesear 13 32 35 8 12 23 36 32 6 4
y hacer el bien a la persona

amada.

21. La persona que ama es fiel, 24 30 25 7 14 30 3 23 8 4
sincera, amable, solidaria y

generosa.

22. Elamor de los padres, hacia 59 16 17 4 4 58 23 13 3 3
el nuevo ser, es importante

porque favorece su crecimiento y

desarrollo.

La tabla presenta, las respuestas de los estudiantes a cada item sobre la actitud
con respecto al valor de la vida. Se observa en el pre test que el 31% esta
indeciso con respecto a la proteccién del nuevo ser desde la concepcién y en el
post test disminuyo la indecision a un 26%. EIl 48% en el pre test, esta totalmente
de acuerdo en la importancia de los valores en la formacion del ser humano, y en
el post test un 44%. En cuanto al embarazo de una mujer por violacion deberia
proteger y querer al nuevo ser, el 40% esta de acuerdo en el pre test y un 41%
en el post test.
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Grafico N°4. Actitud sobre el valor de la vida antes y después de la intervencion
educativa
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Fuente: Encuesta aplicada en adolescentes de un colegio nacional.

El gréfico presenta la actitud de los adolescentes, sobre el valor de la vida en el
prey post test. Se observa en el pre test, que el 38%, manifiesta tener una actitud
positiva y en el post test disminuyd a un 28%. EI 30% en el pre test tiene una

actitud neutra y en el post test aumento a un 49%.
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Gréafico N° 5. Conocimiento sobre aborto provocado y valor de la vida en el pre
y post test
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Fuente: Encuesta aplicada en adolescentes de un colegio nacional.

El grafico presenta el nivel de conocimiento sobre aborto provocado y valor de
la vida, en los adolescentes de 4to de secundaria; se observa que en el pre test
el 60% tiene un nivel de conocimiento medio y en el post test disminuyo en un

35 %, y el nivel de conocimiento alto aumento, de un 18% en el pre test a un

48% en el post test.
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Grafico N°6. Actitud sobre el aborto provocado y valor de la vida en el pre y
post test
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Fuente: Encuesta aplicada en adolescentes de un colegio nacional.

El grafico presenta la actitud sobre aborto provocado y valor de la vida, en los
adolescentes de 4to de secundaria; se observa que en el pre test el 51% tiene

una actitud neutra y en el post test disminuyo solo a un 50 %.
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4.2 Discusion

El Ministerio de Salud del Peru en el 2015, informd, que los problemas de salud
mA&s graves que requirieron hospitalizacién en las adolescentes, fueron el parto
con 54.9% seguida de las enfermedades y complicaciones; 9.5% relacionadas al
embarazo, de los cuales el 6.8% terminaron en aborto.

La etapa de la adolescencia, se encuentra en una busqueda de madurez fisica,
emocional y espiritual, la muestra de estudio se encuentra en la adolescencia
media, en donde surgen los sentimientos de omnipotencia y a su vez pueden
presentar conductas de riesgo. El objetivo de esta investigacion es: evaluar el
efecto de la intervencion educativa en el nivel de conocimiento y actitudes sobre

aborto provocado y valor de la vida.

En cuanto a las caracteristicas de los items de conocimiento referente al aborto
provocado (tabla 1) se observa que el mayor porcentaje de los adolescentes
conocian sobre la definicion del aborto provocado y tenian en cuenta sus
consecuencias; fue oportuna la intervencién educativa porque los estudiantes
incrementaron su nivel de conocimiento. Este resultado se asemeja a lo
encontrado por Salazar en el 2014, con el programa educativo “yo me cuido”
evidenciandose un incremento en el nivel de conocimiento de un 82% a un 100%
sobre prevencion del embarazo adolescente. Ese es el reto mayor, educar al
adolescente para que opte siempre por una sexualidad responsable y saludable.

Con respecto al nivel de conocimiento sobre aborto provocado, en el pre test;
(grafico 1) se observa que mas del 50% de los adolescentes tenian un nivel de
conocimiento medio, lo cual los predisponia a que acepten dicho riesgo en su
vida. En cambio, en el post test se incrementd al nivel alto, en mas del 40% de
los adolescentes, con ello es posible que disminuya el riesgo después de la
intervencion educativa. Estos resultados se asemejan al estudio realizado por
Zeniay Hernandez el 2015, en donde lograron elevar el conocimiento sobre salud
sexual y reproductiva de 57% a un 71% con respecto a los riesgos del embarazo
y el aborto. La informacién adecuada y oportuna dada sobre esta problematica,

permitiria al adolescente tener los elementos necesarios para tomar decisiones
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saludables, rechazando una sexualidad desordenada y evitando las

consecuencias de un aborto provocado.

Referente a las caracteristicas de los items de conocimiento sobre el valor de la
vida (tabla 2), se observa que el mayor porcentaje de los adolescentes conocian
sobre la definicion de la vida humana y mas de la mitad aceptaban como normal
las relaciones sexuales fuera del matrimonio, ello motivé a que en la intervencion
educativa se diera mayor énfasis en la importancia de la formacion con valores.
La intervencién educativa logré aumentar el nivel de conocimiento con respecto
al tema. Segun Aznar el valor de la vida humana se va oscureciendo cada vez
mas en la conciencia de la sociedad, por eso defender, promover, respetar y amar

la vida, es una tarea.

En el nivel de conocimiento sobre el valor de la vida (grafico 2) en el pre test ;
los adolescentes tenian un nivel de conocimiento medio con un 55% lo cual
indicaba que los adolescentes se encontraban en un proceso de adquisicion de
conocimientos sobre el valor que tiene la vida, desde la concepcion hasta su
muerte natural; por lo que fue necesario incrementar la informacion sobre los
valores y principios que debian regir toda vida humana, buscando siempre
calidad de vida en todas sus etapas; después de la intervencion educativa el
conocimiento aumentd de 23 % a un 32% en comparacién con el estudio
realizado por Alpizar en el afio 2014, la intervencién educativa sobre educacion
sexual, después de la intervencién, el 100% de los alumnos expresaron tener

conocimientos sobre el tema impartido.

En cuanto a las respuestas de los estudiantes sobre la actitud con respecto al
aborto provocado (tabla 3) el 50% favorecia la legalidad del aborto en el pais,
consideraban las consecuencias emocionales y estaban a favor del aborto en vez
de un embarazo no deseado. Urge transmitir a los jovenes la verdad y el bien
sobre la sexualidad, el amor, el valor de la fertilidad y el valor de toda vida humana

desde la concepcidn.

Respecto a la actitud de los adolescentes, sobre el aborto provocado (grafico 3)
cerca del 60 % de los adolescentes mostraron una actitud neutra, no estaban ni

a favor ni en contra hacia el tema del aborto provocado, probablemente durante
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su formacion recibieron insuficiente informacion de que el aborto es considerado
un crimen, porque se elimina la vida de un ser inocente; ademas de las
implicancias de sus consecuencias, estos estudiantes si continuaban con
escasos conocimientos podian convertirse en un grupo vulnerable a desarrollar
conductas sexuales de riesgo. Después de la intervencion educativa al
incrementar sus conocimientos, es posible que disminuya ese riesgo, aunque la
actitud continu6 siendo neutra con un 53%. Las actitudes se forman a lo largo de
la vida, se aprenden, modifican y maduran. Estos resultados se asemejan al
estudio de Flores realizado el 2012 con respecto a las actitudes hacia la
sexualidad, presentando en mayor porcentaje de actitudes eran indecisas, como
se ha mencionado, las actitudes no se modifican tan facilmente, queda

demostrado que para educar y modificar actitudes se requiere mas tiempo.

En las respuestas de los estudiantes sobre la actitud con respecto al valor de la
vida (tabla 4) observamos que menos del 50% se encontraban indecisos sobre
la proteccién del nuevo ser desde la concepcion, aunque si consideraban la
importancia de los valores en la formacion del ser humano; y en lo concerniente
a si la mujer quedaba embarazada por una violacion expresaban su acuerdo de
proteger al nuevo ser. Ortega manifiesta que los adolescentes deben comprender
la importancia del amor al ser humano, y la pertinencia de formarse en valores.
Es de suma importancia caminar con un proyecto de vida, solo asi se encontrara
un sentido a la vida, asi lo manifesté Victor Frankl al constatar que los mas fuertes
son los que le encontraban un sentido a su vida y tenian la experiencia de amar

y sentirse amados.

En la actitud de los adolescentes, sobre el valor de la vida (grafico 4) antes y
después de la intervencion educativa, la actitud sigue siendo neutra de un 30% a
un 49%. La actitud hacia personas o cosas es de indecision por falta de

conocimientos en donde influye la familia, los compafieros y la educacion.

En cada intervenciéon educativa, se aplicé la metodologia activa, aunque lo ideal
hubiera sido dividirlos en pequefios grupos, fomentando mayor participacion y

complementarlo con talleres.
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El Centro Educativo, deberia continuar tratando estos temas, coordinando con el
centro de salud correspondiente a la zona, capacitando a padres de familia,
docentes y estudiantes, del mismo modo es posible educar al adolescente, en
grupos de parroquia, jornadas estudiantiles en colegios u organizado por
municipalidades para que asi, conozcan los riesgos del aborto y la importancia

de dar valor a la vida

A través de la aplicacion del estadistico t de Estudent se confirma la hipotesis
alterna ya que la intervencion educativa incremento el nivel de conocimientos en
los adolescentes evidenciandose en el pos test. Sin embargo, en las actitudes
se requiere de tiempo para reflexionar sobre los conocimientos adquiridos y

expresarlos mediante el comportamiento.
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CAPITULO 5

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

e El nivel de conocimiento de los estudiantes de la Institucién Educativa

Pedro Labarthe sobre aborto provocado en el pre test, es “medio”.

¢ La informacion que tenian sobre esta probleméatica es insuficiente, es
considerado un grupo vulnerable a desarrollar conductas sexuales de

riesgo.

e El conocimiento de los adolescentes en el pre test sobre el valor de la
vida, es medio. Los adolescentes tienen informacion insuficiente sobre el

tema.

e La actitud de los adolescentes hacia el aborto provocado, en el pre y post

test es de indiferencia.

e La actitud de los adolescentes sobre el valor de la vida, es de indiferencia

tanto en el pre como en el post test.

48



5.2 Recomendaciones

e Que el profesional de enfermeria dentro de los planes de intervencion
comunitaria, en las actividades preventivo promocionales, tenga en cuenta
el trabajo en las instituciones educativas y presentar sesiones, talleres y
seguimiento de programas con respecto al valor de la vida desde la

concepcion, sexualidad saludable, y valores.

e Capacitar al personal docente de la Institucion educativa con respecto a
temas de salud y cuidado de la vida y contar con su apoyo en la formacion
de valores y orientar al adolescente con un proyecto de vida, para
promover una paternidad responsable, y asi no llegar al crimen del aborto.

e Disefar e implementar talleres para los padres de familia sobre el valor de
la vida y rechazar el aborto, considerando un trabajo multidisciplinario, en
donde el profesional de psicologia pueda intervenir, con el diagndstico

situacional de los estudiantes, y asi generar cambios actitudinales.

e Seguir realizando estudios de investigacion sobre la prevencién del aborto

promoviendo salud y respeto por la vida en todas sus etapas.

e La aplicacion de los instrumentos puede ser utilizado en otras

investigaciones, ya que se ha comprobado su validez y confiabilidad.
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ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Valoracion
conceptual Operacional
Diagnéstico Pre test (antes de la intervencién educativa, la

Es la acciébn | Es un proceso primera semana en la hora de tutoria)
intencional que | realizado en el Ambiente: Aulas de cada seccion
se desarrolla en | &mbito  educativo. Tiempo: 2 sesiones de 45 minutos
la tarea | Consiste en Método:  Socializador

Intervencion educativa en rea_lizar un_pla_m de | pjanificacion | EStrategia: Expositivo- participativo

. orden a realizar | mejora, siguiendo Recursos: Humanos

educativa con, por y para | estrategias que se Recursos materiales (papelégrafos, afiches) Regular
el educando los | implementaran en Recursos financieros
fines y medios | el programa que se Bueno
gue se justifican intervendra, sobre Destinatarios: (estudiantes)
con fundamento | prevencion del Sensibilizacién: imagenes con foto palabras Excelente

en el
conocimiento de
la educacion.

(José Tourifian-
2015)

aborto y valor de la
vida.

Evidenciado en un
test, calificado
como alto medio y
bajo.

Intervencion

Motivacion: pregunta de andlisis

Saberes previos: ¢qué conocen del tema?
Desarrollo: Exposicion dirigida

Transferencia: Dialogo para verificar lo que han
comprendido

Cierre: Se puntualiza aspectos fundamentales del
tema.

Evaluacion

Post test (después de la intervencion educativa,
en la ultima semana de la aplicacion del estudio,
en las horas de tutoria)
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Definicion Definicion . : . C
. . Dimensiones Indicadores Valoracion
Variable conceptual Operacional
El conocimiento | Es un potencial Definicién de aborto provocado y
es un conjunto | en donde el saber | Generalidades espontaneo 1- 2
Nivel de | de se actualiza | sobre el aborto
conocimientos representacione | constantemente, Consecuencias post aborto 3-4
sobre aborto | s abstractas que | como muestra de
provocado y | se almacenan | un proceso de Alto
valor de la vida. | mediante la | formacion que » i
experiencia o a | supera un Problematica del aborto 5 -6-7-8 Me(?“o
través de la | estudiante; en Bajo

observacién. En
el sentido mas
extenso se trata
de tener
variados datos
interrelacionado
s que al ser
tomadas por si

solas, poseen
un menor
cualitativo.

este caso sobre el
aborto y valor de
la vida.
Evidenciado en
un test, calificado
como alto medio y
bajo.

Generalidades
sobre el valor

Inicio de la vida de un ser humano 9

Definicién de la vida humana 10

de lavida
humana
En defensa de la vida humana 11-12-
13-14-15-16
Definicién de la sexualidad 17
Caracteristicas de la sexualidad 18
Sexualidad

Sexualidad saludable 19-20
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Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Valoracion
Variable Conceptual operacional
Opiniones sobre el aborto provocado 1- 2-7-
9-12-13
Es el grado |Las actitudes son | Cognitiva
Actitud hacia | positivo o |las disposiciones Inicio de la vida humana 15
el aborto negativo con | positivas o] Aceptacion
provocadoy | que las | negativas que P
valor de la personas tengan los jovenes Legalizacion y penalizacion del aborto 3-5- | Indiferencia
vida tienden a juzgar | adolescentes sobre 8-11
. Rechazo
cualquier el aborto provocado
aspecto de la |y el valor de la vida,
realidad, lo cual se medira a Decision sobre la practica del aborto 10
convencional- través de una escala
mente de lickert. Conductual | Valoracion de la vida humana 6-14-16-17-
denominado 19
objeto de | Se evaluara a través
actitud. de tres Consecuencias psicolégicas 4
componentes:
cognitivo,
conductual y
afectivo, calificado
como  aceptacion, | Afectiva Proteccion y afecto al nuevo ser 18- 22
indiferencia o] El valor del verdadero amor 20-21
rechazo.
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ANEXO 2: CRONOGRAMA DE TRABAJO (GANTT)

2017 2018 2019

ACTIVIDADES

1.- Seleccion del tema X

2.- Revision de la bibliografia X | X | X | X

3.- Elaboracién del proyecto X | X | X]|X

4.- Revision por comité de investigacion X

5.- Validacién del proyecto X

6.- Aprobacion del comité de ética X

7.- Aplicacion de la prueba piloto X

8.- Recoleccion de la informacién X

9.- Procesamiento de la informacion X

10.- Analisis e interpretacion de los

resultados

11.- Elaboracién de informe de

investigacion

12.- Presentacion del informe X

13.-Periodo tentativo de la sustentacién X

de tesis.
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ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del Proyecto : Efecto de intervencion educativa “aborto provocado y valor de la
vida”, en conocimientos y actitudes en adolescentes, colegio nacional.

Institucion : Colegio Pedro A. Labarthe - La Victoria
Investigador (a) : Pérez Julca Enma Karina

Objetivo v descripcién de la investigacion:

El presente estudio tiene como objetivo: evaluar el efecto de la intervencion educativa,
en conocimientos y actitudes sobre aborto provocado y valor de la vida, en adolescentes
de 4to de secundaria del Colegio Pedro A. Labarthe - La Victoria 2018, dicha
investigacion se desarrollara entre los meses de agosto y setiembre del 2018, dentro del
horario de tutoria. Los criterios de inclusiébn son: estudiantes de ambos sexos,
adolescentes de 4to de secundaria de 15 a 18 afios; los criterios de exclusién son:
estudiantes que no desean participar en el estudio y/o que estén enfermos. Este proyecto
de investigacién ha sido revisado por el comité de ética de la Escuela de Enfermeria
Padre Luis Tezza-Universidad Ricardo Palma. Este consentimiento debidamente
firmado, ser& en cuatro copias: para el tutor legal, el CEl de la EEPLT, el investigador y
la Institucion educativa.

Procedimientos:

Si usted acepta que su hijo(a) participe de este estudio de investigacion, se le brindara
a su hijo un cuestionario con 16 enunciados y una escala de actitudes con 22
enunciados, relacionados con el tema “valor de la vida y aborto provocado” para que lo
desarrolle. Resolver el cuestionario le tomard 30 minutos aproximadamente. Luego
participara en dos sesiones educativas, sobre el mencionado tema de parte de la misma
investigadora.

Participacion voluntaria:

La participacion en este estudio es voluntaria, si acepta participar en la investigacion,
debera contestar todos los items de los instrumentos de evaluacién. Usted podra
retirarse de la investigacion en cualquier momento. También podra decidir que no desea
participar ahora o podra decidir que desea participar y cambiar de opinién mas adelante,
teniendo en todo momento plena libertad de decision. Si usted decide no participar o
retirarse luego de comenzar el estudio, no tendra que dar motivo y su decision no dara
lugar a cambios en la forma de atencién que viene recibiendo, ni se tomaran ningdn tipo
de represalia 0 sanciones en contra de su persona.

Beneficios:

Con la participacion de su hijo colaborara a que se desarrolle el presente estudio y que
los resultados contribuyan a educar al adolescente en buscar su salud integral
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focalizando en prevenir el aborto provocado, con el amor verdadero hacia sus propias
personasy la de los demas, se enfatizara el valor que tiene toda vida humanay el respeto
que se merece.

Riesgos y molestias:

El presente estudio no tendra ningun riesgo fisico, psicolégico o emocional, pues solo
desarrollara un cuestionario y una escala de actitud. Ante cualquier duda debera ponerse
en contacto con la investigadora.

Privacidad y Confidencialidad:

A fin de proteger la privacidad, la informacion y los datos obtenidos, estos seran
codificados y no llevaran nombre, ni sus iniciales; asi se conservard la informacion y su
consentimiento en un archivo seguro que no forma parte de los registros médicos. Su
nombre no figurarda en ninguna publicacion o informe sobre esta investigacion,
trabajandose los datos apenas para los fines establecidos en este consentimiento. Los
resultados obtenidos seran presentados en un informe a la Institucién donde se aplicara
la investigacion, e incluso podra ser difundido en un articulo cientifico.

Remuneracioén:

Usted no recibira ninglin pago o remuneracién econdémica por participar en este estudio.
¢A guién acudo si tengo alguna pregunta o inquietud?

De tener alguna duda o inquietud con respecto a la investigacion puede comunicarse
con la autora de la investigacion, la estudiante del IX ciclo Enma Karina Pérez Julca;
teléfono 963204155, direccién: Av. México Pasaje Apolo 150 y también pueden
comunicarse con el Comité de Etica de la Escuela Tezza, teléfono 4342770 o al correo
escuelatezza@eeplt.edu.pe
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Teléfono...........ccoeveeiinenn. 3] = o o o] 1R
acepto que mi hijo (a) participe en la aplicacion del cuestionario y escala de
ACHIUd SODIE: ...

Confirmo que he leido las declaraciones consignadas en este consentimiento
informado. Confirmo que la responsable del estudio me ha explicado la
informacion y los procedimientos que incluye. Confirmo que he tenido la
posibilidad de formular preguntas sobre este estudio y estoy satisfecho con las
respuestas y las explicaciones referidas, tuve el tiempo y la posibilidad de leer la
informacion cuidadosamente, conversarla con otros y decidir si deseo participar
0 no en el presente estudio. Confirmo que he firmado dicho documento en dos

copias simples (uno para el participante y otro para la investigadora).

Firma del padreomadre: ................cooeevnenn. Fecha.............oooiiii,

Investigadora (responsable de la investigacion):

Me comprometo a iniciar la investigacion, solo cuando el consentimiento
informado ha sido aprobado junto con el protocolo de investigacion.

Nombres y Apellidos: .......coonriii i
Teléfono.....ovveeee i DIrECCION. .
Firma. ... Fecha.. ...

Testigo 1:

Nombres y Apellidos: ...
Teléfono.....ovvveiee i DIreCCION. ..o
Firma. ... Fecha. ...

Testigo 2:

Nombres y Apellidos: ...
Teléfono......ovvveiii i DIr€CCION. .o
Firma. ... Fecha. . ... e
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ANEXO 4
ASENTIMIENTO INFORMADO

Estimados estudiantes, Yo Enma Karina Pérez Julca estoy realizando una
investigacion con el titulo “Efecto de intervencion educativa “aborto
provocado y valor de la vida”, en conocimientos y actitudes en
adolescentes, colegio nacional. Para ello quisiera contar con tu apoyo; tu
participacion en el estudio consistira en presenciar dos sesiones educativas,
dentro del horario de tutoria con un pre y post test sobre el tema “el valor de la
vida y aborto provocado” Tu participacion en el estudio es voluntaria; si en un
momento dado ya no quieres continuar en el estudio, no habra ningun problema,
0 si no quieres responder a alguna pregunta en particular, tampoco habra
problema, pero considero que tu respuesta es valiosa para la investigacion de
estudio.

Toda la informacién que proporciones, me ayudara a medir el nivel de
conocimiento y la actitud que tienen los jovenes de tu edad hacia el tema
propuesto. Esta informacion sera anénima, tu nombre no figurara en ningun lugar.
Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una ( v' ) en el cuadrito de
abajo que dice “Si quiero participar” y escribe tu nombre.

Si no quieres participar, no pongas ninguna ( v' ), ni escribas tu nombre.
I:I Si quiero participar

Nombres y Apellidos:

Fecha:
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ANEXO 5

DECLARACION JURADA

Yo Enma Karina Pérez Julca, estudiante de la Escuela de Enfermeria Padre Luis
Tezza, con DNI 43046259, domicilio Av. México pasaje Apolo, urbanizaciéon Apolo
150; declaro bajo juramento que he realizado las coordinaciones previas con la
directora Lic. Marina Mejia Molina del C.E. “Pedro Adolfo Labarthe”, ubicada en
la Av. México 2048- La Victoria, Lima-Peru, para que me otorgue la oportunidad
de aplicar los instrumentos de la investigacion, titulada: EFECTO DE
INTERVENCION EDUCATIVA “ABORTO PROVOCADO Y VALOR DE LA
VIDA”, EN CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES EN ADOLESCENTES, COLEGIO

NACIONAL.

Surco 07 de mayo 2018
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ANEXOQO 6
CUESTIONARIO
Buenos dias soy la hermana Karina Pérez Julca, estudiante de la Escuela de
Enfermeria Padre Luis Tezza. Estoy realizando un estudio de investigacion, con
el objetivo de evaluar el efecto de la intervencién educativa, en el nivel de
conocimientos sobre aborto provocado y valor de la vida, en adolescentes de
4to de secundaria. Llevara un tiempo aproximado de 30 minutos.
Agradezco por anticipado tu colaboracién, respondiendo a las preguntas de forma

sincera, para la obtencion de datos reales.

INSTRUCCIONES
El presente cuestionario es estrictamente anénimo por lo que no necesitas
escribir tus nombres ni apellidos; te agradeceré que leas cuidadosamente cada
una de las preguntas y respondas lo que para ti es la respuesta mas adecuada;
deberas responder marcando con un aspa (X) o completar los espacios en
blanco.
I. DATOS GENERALES:
1. Edad (afios cumplidos) ........cccveieviiiiiiiiiiiiiinens
2. Sexo () Femenino () Masculino
3. Lugar de nacimiento: Pais.................. Provincia...................... Distrito...............
4. ¢ Has recibido en algiin momento informacion sobre el aborto?

a. Si

b. No
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[I. CONTENIDO:

1) El aborto provocado es la eliminacion voluntariay directa de un ser humano en
la fase inicial de su existencia.

(Si) (No)

2) El aborto espontaneo es la expulsion inesperada del nuevo ser, sin intencién,
sea por enfermedad o accidente.

(Si) (No)

3) Las consecuencias del aborto en el organismo de la mujer, pueden ocasionar:
Infecciones, no podra tener hijos, hemorragias

(Si) (No)

4) Las consecuencias en el aspecto psicolégico de la mujer, pueden ocasionar:
sentimiento de culpay remordimiento

(Si) (No)

5) El embarazo que resulta de unaviolacion, debe abortarse.

(Si) (No)

6) El aborto en el Peru estéa legalizado.
(Si) (No)

7) El aumento del aborto en el pais incrementaria la muerte materna.

(Si) (No)

8) La ideologia de género niega la naturaleza del sexo, y esta a favor del aborto
provocado.
(Si) (No)

9) La vida de un ser humano se inicia desde la union del ovulo con el
espermatozoide.
(Si) (No)

10) Se define la vida humana como un valor fundamental en su aspecto bioldgico,
psicoldgico, social y espiritual.

(Si) (No)

11) La persona vale por lo que Es y no por lo que tiene

(Si) (No)
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12) Si en la familia predomina el amor, es posible que se valora y respeta la vida
humana
(Si) (No)

13) Las relaciones sexuales, solo estan permitidas dentro del matrimonio

(Si) (No)
14) El valor de la vida humana es un bien fundamental en lo personal, social y ser
un don de Dios.

(Si) (No)
15) Si cuidamos nuestraviday la de los demas, respondemos al llamado que Dios
nos hace.

(Si) (No)

16) La razén de la formacién en valores de la persona, es que sea consciente y
responsable de sus actos.

(Si) (No)

17) La sexualidad se define como un conjunto de condiciones, anatémico,
funcional y psicoldgico que caracterizan a cada sexo.

(Si) (No)

18) La sexualidad se caracteriza por la historia personal, interrelacion, afectividad,
lenguaje y procreacion.

(Si) (No)

19) Las actividades fisicas, ayudan a canalizar la energia de la sexualidad y
favorecen una vida saludable.

(Si) (No)

20) La sexualidad solo comprende las relaciones sexuales

(Si) (No)
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ESCALA DE ACTITUDES

INTRODUCCION
Buenos dias soy la hermana Karina Pérez Julca, estudiante de la Escuela de Enfermeria

Padre Luis Tezza. Estoy realizando la presente investigacién que tiene por objetivo
evaluar el efecto de la intervencién educativa, en actitudes sobre el aborto provocado y
valor de la vida. Agradezco por anticipado tu colaboracién, respondiendo a las preguntas

con sinceridad. Muchas Gracias.

INSTRUCCIONES

La presente escala es estrictamente anénima, por lo que no necesitas escribir tus
nombres ni apellidos; te agradeceré que leas cuidadosamente cada uno de los
enunciados y respondas lo que parati es la respuesta mas adecuada; deberas responder
marcando con un aspa (X) eligiendo solo una alternativa.

Totalmente de acuerdo (TA) De acuerdo (DA) indeciso (I) Desacuerdo (DE)

Totalmente en desacuerdo (TDA)

ENUNCIADOS TA | DA | | | DE | TDA

1. Considero que, es mejor tener un aborto provocado

que tener un hijo no deseado.

2. La mujer que recurre al aborto provocado, por un

embarazo no deseado; deberia ser sancionada.

3. El aborto provocado deberia ser legal en el Peru.

4. El aborto provocado, ocasiona en la mujer;

sentimientos de culpa y tristeza.

5. Estoy en contra de la sancion, que puedan dar a las

personas que practican el aborto provocado.

6. Las clinicas y los hospitales, tienen la responsabilidad

de proteger la vida de la madre y del nuevo ser

7. La solucion al embarazo no deseado, es el aborto.
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Totalmente de acuerdo (TA) De acuerdo (DA)
Indeciso (1) Desacuerdo (DE) Totalmente

en desacuerdo (TDA)

ENUNCIADOS

TA

DA

DE

TDA

8. El estado tiene la obligacién de proteger la vida

humana, por lo que, el aborto no debe ser legalizado

9. El nuevo ser debe protegerse desde la concepcion

10. Aconsejar a la practica del aborto, ante la indecision

de la pareja, no es ético ni moral.

11. Apoyo el castigo que merecen las personas que
practican el aborto y ponen en riesgo la salud de la

madre y de su nifo.

12. La proteccion de la vida, estd por encima de
cualquier decisiobn de abortar a un por causa de

malformaciones en el nuevo ser.

13. El aborto provocado va en contra de la naturaleza

humana

14. La formacion en valores, es importante para la vida

del ser humano.

15. Considero que la union del ovulo y el
espermatozoide, solo son células sin importancia, en la

mujer.

16. Para evitar un embarazo no deseado, es importante

dominar los impulsos sexuales

17. El amor y valor a la vida, son virtudes que permiten

la armonia, aunque se tenga dificultades.

18. Opino que una mujer que ha sido violada y queda
embarazada; deberia proteger y querer al nuevo ser

indefenso.

19. Aunque no somos duefios de la vida, tenemos la

responsabilidad de cuidarla

20. El verdadero amor, es desear y hacer el bien a la

persona amada.

21. La persona que ama es fiel, sincera, amable,

solidaria y generosa.

22. ElI amor de los padres, hacia el nuevo ser, es

importante porque favorece su crecimiento y desarrollo.
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ANEXO 7

ESCALA DE VALORACION DE INSTRUMENTO

Tabla 1l Nivel de conocimiento sobre el aborto y valor de la vida en

adolescentes de 4to de Secundaria del CE “Pedro Labarthe”

Nivel de Conocimiento Estudiantes
Frecuencia %
Bajo (6-11) 4 25
Medio (12-15) 6 37.5
Alto (16-18) 6 37.5

Fuente: Cuestionario realizado por el investigador

La tabla presenta, el nivel de conocimiento sobre el aborto y valor de la vida. El puntaje
obtenido de 16 a 18 representa el nivel alto con un 37.5 %, el nivel medio tiene un puntaje

de 12-15 con un 37.5 %y el nivel bajo obtuvo un puntaje de 6 a 11 con un 25%.

a(11.3) b (16.3)
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Tabla 2 Nivel de conocimiento sobre el aborto en adolescentes de 4to de

Secundaria del CE “Pedro Labarthe”

Nivel de Conocimiento Estudiantes
Sobre el aborto Frecuencia %
Bajo (2-5) 5 31
Medio (6) 3 19
Alto (7-8) 8 50

Fuente: Cuestionario realizado por el investigador

La tabla presenta, el nivel de conocimiento sobre el aborto. El puntaje obtenido de 7 a 8
representa el nivel alto con un 50%, el nivel medio tiene un puntaje de 6 con un 19 %y

el nivel bajo obtuvo un puntaje de 2-5 con un 31%.

a (4.5) b (7.2)
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Tabla 3 Nivel de conocimiento sobre el valor de la vida en adolescentes

de 4to de Secundaria del CE “Pedro Labarthe”

Nivel de Conocimiento Estudiantes
Sobre el valor de la vida Frecuencia %
Bajo (4-7) 6 37.5
Medio (8) 4 25
Alto (9-11) 6 375

Fuente: Cuestionario realizado por el investigador

La tabla presenta, el nivel de conocimiento sobre el valor de la vida. El puntaje obtenido
de 9 a 11 representa el nivel alto con un 37.5 %, el nivel medio tiene un puntaje de 8 con

un 25 % y el nivel bajo obtuvo un puntaje de 4 a 7 con un 37.5 %.

a (6.9) b (9.1)
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Tabla 4 Actitud sobre el aborto y valor de la vida en adolescentes de 4to

de Secundaria del CE “Pedro Labarthe”

Actitud Estudiantes
Sobre el aborto y valor de la vida Frecuencia %
Positivo (91-99) 4 25
Negativo (61-78) 4 25
Neutro (79-90) 8 50

Fuente: Cuestionario realizado por el investigador

La tabla presenta, la actitud sobre el aborto provocado y valor de la vida. El puntaje
obtenido de 91 a 99 representa el nivel positivo con un 25%, el nivel negativo tiene un
puntaje de 61 a 78 con un 25 % y el nivel neutro obtuvo un puntaje de 79 a 90 con un

50%.

a (77.6) b (91.8)
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ANEXO 8

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO PRUEBA ALFA DE CROMBACH

Prueba piloto

Nivel de conocimiento

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de

Cronbach N de elementos

,740 20

escala de actitudes

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de

Cronbach N de elementos

,820 22
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ANEXO 9

Cuadro Resumen de Opiniones de Juicio de los Expertos- Cuestionario

Jueces Valor

N° | Criterios de evaluacion 1/2/3[4|5|6(7|8|9|10]|q]| prueba
binomial

1 | Los items del instrumento estan 1(1/1/1|1/1|1}1|1}|1 (0]0.01

orientados al problema de
investigacion.

Los items especificados en el 1|1/1|1|1(1}1j1(1(1 |(0|0.01
instrumento estan referidos a las
variables de estudio

Los datos que se obtengan de la 111|111 (1}1(1(1(1 |(0|0.01
aplicacion del instrumento facilitaran el
logro de los objetivos de la
investigacion.

El nimero de items es suficientepara |11 (1(1/1|1|0|1|1|1 |1]0.04
definir las contenidas en el problema
de estudio.

La redaccion de los items es 1{1/1/12|1f1|1}1/12|1 (0]|0.01
coherente y siguen una secuencia
I6gica

El disefio del instrumento facilitara el 1{1/1/12|1f1|12}1/12|1 (0]|0.01
andlisis y procesamiento de los datos

Se eliminaria algtn items del 1/1|1|{0f21|21|1|1|1|1 [(1|0.04
Instrumento. (Especifique)

8. | Se agregaria algun item en el 1/11|1{1(1{1/0}1|1|1 (1|/0.04
instrumento

El disefio del instrumentoes accesible |{1|1(1(1(1(1|1|1/1(1 |0|0.01
a la poblacién de estudio.

10 | La redaccion de las preguntas es 1/11/1(1{1/0}1}|1(0f1 |2|0.12
clara, sencilla 'y precisa

0.03
En la tabla de resultados de los jueces expertos evaluados a través de la prueba

binomial, se puede observar que los valores de p son menores de 0.05 indicando

gue el instrumento es valido
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Cuadro Resumen de Opiniones de Juicio de los Expertos-Escala de actitudes

Jueces Valor
N° | Criterios de evaluacion 112|3|4|5|6|7 10 prueba
binomial

1 | Los items del instrumento estan 1{1/1/0(|1|1|1 1 0.04
orientados al problema de
investigacion.

2. | Los items especificados en el 111/1|0|1|1]|1 1 0.04
instrumento estan referidos a las
variables de estudio

3. | Los datos que se obtengan de la 111|1|0|1|1]|1 1 0.04
aplicacién del instrumento facilitaran el
logro de los objetivos de la
investigacion.

4 | El nimero de items es suficientepara |1|1(1|0|1 (1|1 1 0.04
definir las contenidas en el problema
de estudio.

5. | Laredaccion de los items es 1{1/1|1|1(1|0 1 0.04
coherente y siguen una secuencia
l6gica

6. | El disefio del instrumento facilitara el 111|1|1|1|1|1 1 0.01
analisis y procesamiento de los datos

7. | Se eliminaria algan items del 1{1/1|/0|1|1|1 1 0.04
Instrumento. (Especifique)

8. | Se agregaria algun item en el 1/{0(1|0|1|1|1 1 0.12
instrumento

9 | El diseio del instrumento esaccesible |1|1{1|0|1 |11 1 0.04
a la poblacion de estudio.

10 | La redaccion de las preguntas es 1/1(1/0(1]|11 1 0.04
clara, sencilla y precisa

0.05

En la tabla de resultados de los jueces expertos evaluados a través de la prueba

binomial, se puede observar que los valores de p son igual al 0.05 indicando que

el instrumento es valido
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ANEXO 10

Gréafico N° 1. Datos generales de los estudiantes
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El grafico presenta los datos generales de los 100 adolescentes de 4to de
secundaria del C.E “Pedro Labarthe”. El 95% tienen de 15 a 16 afios, predomina
el sexo masculino con un 64%, de la costa con un 94% y 76% recibieron

informacion con respecto al tema del aborto.
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ANEXO 11

Pruebat de conocimiento pre y post test sobre aborto y valor de la vida

Grupo Media Desviacion Promedio T Student
Pre test 12,43 2,907 ,291 42,762
Post test 15,58 2,682 ,268 58,081

La diferencia de las medias entre el pre test y post test del conocimiento de los

estudiantes que tienen sobre el aborto y el valor a la vida, es altamente

significativa, puesto que p< 0.05 con un intervalo de confianza del 95%.

Pruebat sobre actitud pre y post test sobre aborto y valor de la vida

Grupo Media Desviacion Promedio T Student
Pre test 79,55 13,423 1,342 59,265
Post test 84,49 12,747 1,275 66,285

La diferencia de las medias entre el pre test y post test de la actitud de los

estudiantes que tienen hacia el aborto y el valor a la vida, no es altamente

significativa.
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ANEXO 12

SESION EDUCATIVA N° 01

Titulo: “El valor de la vida humana”

l. DATOS INFORMATIVOS:
1.1INSTITUCION EDUCATIVA: 1120 “Pedro Adolfo Labarthe Effio”
1.2GRADO/SECCION: 4° A, B,C, D, E, F, G
1.3METODOLOGIA: Tradicional
1.4DURACION: 45 minutos
1.5RESPONSABLE: Pérez Julca Karina
1.6 FECHA:24,25 y 26 de octubre

OBJETIVO GENERA: Aumentar el nivel de conocimientos, e impulsar actitudes
positivas sobre el valor de la vida.

Objetivo Contenido Actividades Tiempo
Especifico
Transmitir confianza, | En la motivaciébn se realiz6 una
para la acogida e | pregunta de interés y que encontré | Saludo, 5 min.
interés en el tema. respuesta en el desarrollo de la | Presentacion y | INICIO
sesion. motivacion

¢Elinicio delavida, sedara desde
el nacimiento?

- Definicién de la vida Se mostrara a los| 30 min.
humana. estudiantes el inicio de la
Proporcionar - Elvalor delavida humana | vida humana, a través de
informacion clara - Inicio de la vida de un ser | laminas “foto palabras” D
sobre el inicio de la humano E
vida y el valor que se A través de imagenes, S
merece. respondieron a las A
preguntas R
R
cSomos responsables 9]
de lavida humana? L
L
O
Evaluacion Repartir las fichas de
Reforzar lo metacognicion y hacer | 10 min.
aprendido a través | - ;Qué aprendi? que dos de los | CIERRE
de la | - ¢Como lo aprendi? estudiantes compartan lo
retroalimentacion - ¢ Por qué es importante el tema? gue mas le haya llamado
la atencion.
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SESION EDUCATIVA N° 02
Titulo: “El aborto provocado”

| DATOS INFORMATIVOS:
1.1INSTITUCION EDUCATIVA: 1120 “Pedro Adolfo Labarthe Effio”
1.2GRADO/SECCION: 4° A, B,C,D, E, F, G
1.3METODOLOGIA: Tradicional
1.4DURACION: 45 minutos
1.5RESPONSABLE: Pérez Julca Karina
1.6 FECHA:7,8 y 9 de noviembre

OBJETIVO GENERA: Concientizar sobre la realidad del aborto provocado y

defensa de la vida.

Objetivo Contenido Actividades Tiempo
Especifico
Transmitir se realiz6 una pregunta de interés y que
confianza, para la | encontré respuesta en el desarrollo de la | Saludo, 5 min.
acogida e interés en | sesion. Presentacion y | INICIO
el tema. ¢, Con el aborto provocado, solo se | motivacion
elimina un conjunto de células?
- Definicién del aborto 30 min.
- Consecuencias post aborto | Despues del tema, se les D
Proporcionar provocado entrego una  pequena E
informacién  clara - En defensa de la vida carta, de un concebido s
. . dirigido a cada uno de
sobre el aborto - Educqglon dela sexualldgd. ellos, lo cual respondieron A
provocado y - Relacion de la Ideologia de | ; asa carta. R
defender la vida del género con el aborto R
concebido. 0]
Se repartié y recogié el L
material. L
0]
Evaluacién
Reforzar lo Reparti6 las fichas de | 10 min.
aprendido a | - ¢Qué aprendi? metacognicion CIERRE

- ¢Como lo aprendi?

traves de la c o
- ¢Por qué es importante el tema?

retroalimentacion
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ANEXO 13

ESCUELA DE ENFERMERIA PADRE LUIS TEZZA

Afiliada a la Universidad Ricardo Palma
Av. El Polo 641 — Monterrico, Lima 33

Surco, 11 de Junio del 2018

Carta N° 008-2018/D-EEPLT

Magister

SOR HAIDA ECHEVARRIA SCHMIDT

Directora de 1a Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza
Afiliada a la Universidad Ricardo Palma

Presente. -

Referencia: Carta N° 076-2018/D-EEPLT

Me dirijo a Usted para saludarla cordialmente y a la vez por medio
de la presente, hacerle llegar el Resultado de Evaluacién del Comité de Etica
en Investigacién de su Proyecto titulado “Efecto de intervencién educativa
“aborto provocado y valor de la vida”’, en conocimientos y actitudes en
adolescentes, colegio nacional” de autora la estudiante ENMA KARINA
PEREZ JULCA (SOR)

Luego de la Revisién del Proyecto, de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento del Comité de Etica en Investigacién, le hacemos llegar el
resultado como APROBADO.

Me despido agradeciendo su fina atencién y reiterando los
sentimientos de mi mayor consideracién.

Atentamente

RECIBIDO

{15 JUN. 2018 ",
ﬁ! &fpemﬂ Maria thés Ruiz Garay
» ESGUELA TEZZA- __ il _ Presidente
LS SRABARARAT L RS0 NLELS Comité Etica de Investigacién

MIRG/lce.
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ANEXO 14

ESCUELA DE ENFERMERIA PADRE LUIS TEZZA
AFILIADA A LA UNIVERSIDAD RICARD QR4

N° -201 -EEPLT

Senora Licenciada

MARINA MEJIA MOLINA

Directora del Colegio Nacional “Pedro Labarthe”
Av. Mexico- La Victoria

De mi especial consideracién:

Es grato dirigirme a usted para saludarla muy cordialmente, asimismo
conocedora de su alto espiritu de colaboracién para la formacién del personal de salud,
me permito solicitarle tenga a bien autorizar a nuestra estudiante del IX ciclo ENMA
KARINA PEREZ JULCA desarrolle la Investigacién titulada: “EFECTO DE
INTERVENCION EDUCATIVA “ABORTO PROVOCADO Y VALOR DE LA VIDA” EN
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES EN ADOLESCENTES, COLEGIO NACIONAL”,
en su digna Institucién.

Agradeciendo anticipadamente la acogida que se sirva brindar a la presente, me
despido reiterdndole las muestras de mi mayor consideracién y deferente estima.

Atentamente,

Mg. SOR HAIDA ECHEVARRIA SCHMIDT
DIRECTORA
C.E.P. 085727

Adjunto:

- Proyecto de Investigacién

SHES/tpm.

. EIPolo 641, Surco - Lima / {, 4342770 4367283 / B escuelatezza@eepit.edu.pe
www.escuelatezza.edu.pe / P escuelatezza
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ANEXO 15

“ANO DEL DIALOGO Y LA RECONCILIACION NA CIONAL”
“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres "

AUTORIZACION

L& DRECTORA DE LA INSTITUCION EDUCA TIVA EMBLEMATICA N°
1120 PEDRO ADOLFO LABARTHE EfFI0, DEL DISTRITO DE L4
VICTORIA-UGLE 03.

HACE CONSTAR QUE:

La estudiante, Enma Karina PEREZ J ULCA, con
D.N.I. N° 43046259, del X ciclo de la Escuela de Enfermeria PADRE
LUIS TEZZA, realizara la aplicacion del Proyecto de Tesis EFECTO DE
INTERVENCION EDUCATIA “ABORTO PROVOCADO Y VALOR DE LA
VIDA” EN CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES EN ADOLESCENTES
COLEGIO NACIONAL. Entre los meses de octubre y noviembre del
Presente ario.

La Victoria, 25 de setiembre de 2018.

{ Marina M
DIRECTORA

An
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ANEXO 16

| Semana

Fecha | Afoy Hora |
seccion
40°E" | 245p.m-3:30 p.m. | pre test
10-1018 | 4to*F’ | 3:30 p.m- 4:15 p.m. | pre test
40"G’ | 5:50 p.m.-6:30 p.m. | pre test
4to“A" | 2:45p.m.-3:30 p.m. | pre test
11-10-18 | 4to'B’y
40'D” | 3:30 p.m.-4:15p.m. | pre test
12-10-18 | 4to"C’ | 5:50 p.m-6:30 p.m. | pre test
il Semana
Fecha | Afoy Hora Tema |
seccion |
4t0“E" | 2:45p.m.- 3:30 p.m.
24-10-18 | 4to“F" | 3:30pm.-415pm.
#0°G' | 5:50p.m-6:30pm. | Elvalor
Mo'A" | 245pm-3:30pm. | dela
2510-18 | 410'B'y vida
40°D" | 3:30 p.m.-415pm.
26-10-18 | 4to“C’ | 550 p.m.-6:30 p.m.
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~ PROGRAMACION - SESIONES EDUCATIVAS
“EL VALOR DE LA VIDA Y ABORTO PROVOCADO’

HIE Y LY.
1l Semana

Fecha | Afoy Hora Tema
seccion
4o“E” | 2:45p.m.- 3:30 p.m.
7-11-18 | 4t0'F" | 3:30pm.-415pm.
#0'G’ | 550 p.m-6:30pm. . Aborto |
Mo'A | 245pm.-3:30 pm. | provocado
81118 | 4to"B'y
4t0'D" | 3:30 p.m.-415pm.
9-11-18 | 4to“C" | 5:50 p.m.-6:30 p.m.
|
fV Semang
Fecha | Afoy Hora
seccion
4o“E’ | 245p.m-3:30 p.m. | post test
14-11-18 | 4to‘F’ | 3:30p.m-4:15p.m. | post test
40'G’ | 5:50 p.m.-6:30 p.m. | post test
dto"A” | 245p.m-3:30 pm. | posttest
15-11-18 | 4t0‘B’y
40°D" | 3:30p.m-4:15p.m. | posttest
16-11-18 | 4to‘C’ |550p.m.-6:30p.m. | posttest




ANEXO 17
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