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RESUMEN 

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la influencia del clima familiar en el 

conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes de 14 a 16 años de la 

Institución Educativa José Teobaldo Paredes Valdez, Arequipa – 2025. Metodológicamente, 

fue de tipo básica, con enfoque cuantitativo y nivel correlacional. El universo estuvo 

conformado por 106 alumnos del 3er. grado, 4to. grado y 5to. grado de educación secundaria 

de la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez. Para la recolección de datos se utilizó la técnica de la 

encuesta, empleándose como instrumentos el Cuestionario de Clima Social Familiar (FES), 

orientada a explorar las percepciones de los adolescentes sobre su ambiente familiar, y el 

Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, utilizado para evaluar el nivel de 

conocimiento en relación a la conducta sexual. Los resultados mostraron que más de la mitad 

de los estudiantes percibe las relaciones familiares (64.2%) como inadecuadas; asimismo, el 

48.1% presenta un nivel bajo de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, el 23.6% tiene 

un nivel medio y el 28.3% alcanza un nivel alto; al análisis del estadístico Chi cuadrado (X² = 

66.815; gl = 1; p = 0.000), lo que indica una asociación estadísticamente significativa entre las 

variables. En conclusión, se determinó que el clima familiar ejerce una influencia significativa 

en la formación y aprendizaje en temas de SSR. 

 

Palabras claves: Clima familiar, salud sexual y reproductiva, adolescentes. 



 

ABSTRACT 

 
The objective of this study was to determine the influence of the family climate on knowledge 

about sexual and reproductive health among adolescents aged 14 to 16 at the José Teobaldo 

Paredes Valdez Educational Institution, Arequipa – 2025. Methodologically, it was basic in 

nature, with a quantitative approach and a correlational level. The universe consisted of 106 

students in the 3rd, 4th, and 5th grades of secondary education at the José Teobaldo Paredes 

Valdez Educational Institution. Data was collected using a survey technique, employing the 

Family Social Climate Questionnaire (FES) as an instrument to explore adolescents' perceptions 

of their family environment, and the Sexual and Reproductive Health Knowledge Questionnaire 

to assess their level of knowledge in relation to sexual behavior. The results showed that most 

students perceive family relationships (64.2%) as inadequate; 48.1% have a low level of 

knowledge about sexual and reproductive health, 23.6% have an average level, and 28.3% have 

a high level. Chi-square analysis (X² = 66.815; gl = 1; p = 0.000) indicates a statistically 

significant association between the variables. In conclusion, it was determined that the family 

climate has a significant influence on education and learning about SRH issues. 

 

Keywords: Family climate, sexual and reproductive health knowledge, adolescents. 
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INTRODUCCIÓN 

 
La sexualidad es un aspecto esencial en el desarrollo humano y constituye un derecho que debe 

garantizarse de forma plena y sin discriminación por edad; comprenderla como una dimensión 

natural del ser humano, libre de miedo, tabúes o prejuicios, resulta fundamental para promover 

su abordaje en contextos educativos y familiares; durante la adolescencia, etapa caracterizada 

por cambios físicos, emocionales y sociales, es común que surja el enamoramiento, las primeras 

relaciones afectivas y la curiosidad por la actividad sexual, lo cual forma parte de un proceso 

evolutivo normal (1). 

No obstante, en múltiples contextos familiares persiste el tabú en torno a la sexualidad, así como 

la falsa creencia de que hablar de estos temas fomenta un inicio precoz de las relaciones 

sexuales; esta percepción errónea suele estar asociada a temores sobre embarazos no 

planificados o infecciones de transmisión sexual, lo que genera barreras comunicacionales entre 

padres e hijos; como resultado, muchos adolescentes recurren a fuentes externas, 

principalmente internet, que no siempre ofrecen información confiable o adecuada, 

exponiéndolos a riesgos innecesarios (2).  

La Organización Mundial de la Salud (3) señala que no existe una edad específica para iniciar 

la educación sexual, y destaca que esta puede comenzar desde la primera infancia con 

contenidos apropiados al nivel de desarrollo; en este sentido, el clima familiar cumple un rol 

protagónico al crear un espacio de confianza que favorezca el diálogo abierto y respetuoso sobre 

el tema; además, la madurez con la que los adolescentes enfrenten su sexualidad depende, en gran 

medida, del acompañamiento que reciban por parte de sus padres o cuidadores, y de su acceso 

a información clara, científica y sin prejuicios. 

En respuesta a esta necesidad, el presente estudio tiene como objetivo analizar la influencia del 

clima familiar en el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes de 14 a 16 

años de la Institución Educativa José Teobaldo Paredes Valdez, en Arequipa – 2025. La 

investigación busca evidenciar cómo las condiciones y dinámicas familiares pueden facilitar o 

limitar el acceso a una educación sexual efectiva, lo que repercute directamente en la toma de 

decisiones de los adolescentes respecto a su salud. 

Se desarrolla en seis capítulos que permiten estructurar el estudio de forma coherente y rigurosa.  

El Capítulo I: Planteamiento Teórico, aborda la formulación del problema, los objetivos, la 
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justificación y el marco teórico con definiciones, teorías y antecedentes; el Capítulo II: 

Planteamiento Operacional, describe el diseño metodológico, las técnicas e instrumentos de 

recolección de datos, los criterios de inclusión y exclusión, la muestra y los recursos necesarios; 

el Capítulo III presenta los resultados estadísticos en tablas y gráficos y discusión de los 

hallazgos frente a estudios previos y analiza sus implicancias; finalmente se exponen las 

conclusiones y recomendaciones, junto con las referencias y anexos que respaldan la 

rigurosidad del estudio, orientado a fortalecer la educación sexual y promover una sexualidad 

saludable, informada y responsable en los adolescentes. 
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CAPÍTULO I  

PLANTEAMIENTO TEÓRICO 
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1. PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

1.1. Enunciado del problema 

Influencia del clima familiar en el conocimiento sobre la salud sexual y reproductiva en 

los adolescentes de 14 a 16 años de la I.E José Teobaldo Paredes Valdez, Arequipa 2025. 

1.2. Descripción del problema 

1.2.1. Campo, área y línea de investigación 

a. Campo: Ciencias de la salud 

b.  Área: Enfermería 

c. Línea de investigación: Salud del Adolescente 

1.2.2. Análisis y operacionalización de variables 

El presente estudio tiene dos variables: 

Variable independiente: Clima familiar 

Variable dependiente: Nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva 

VARIABLES INDICADORES SUBINDICADORES 

 

 

 

 

 

Variable Independiente: 

Clima familiar 

 

Relaciones (R) 

Cohesión 

Expresividad 

Conflicto 

 

Desarrollo (D) 

Autonomía 

Realización personal 

Intereses culturales 

 

 

Estabilidad (E) 

Socialización religiosa 

Moralidad-religiosidad 

Organización 

Control 

 

Variable Dependiente: 

Conocimiento sobre Salud 

Sexual y Reproductiva 

Sexualidad Sexualidad 

Embarazo Adolescente Embarazo Adolescente 

Infecciones de Transmisión 

Sexual (ITS) 

Infecciones de Transmisión 

Sexual (ITS) 

Métodos Anticonceptivos Métodos Anticonceptivos 
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1.2.3.  Interrogantes básicas 

1. ¿Cuáles son las características del clima familiar en los adolescentes de 14 a 16 

años de la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez? 

2. ¿Cuál es el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en los 

adolescentes de 14 a 16 años de la Institución Educativa José Teobaldo Paredes 

Valdez, Arequipa – 2025? 

3. ¿Cuál es la influencia del clima familiar en el conocimiento sobre salud sexual 

y reproductiva en los adolescentes de 14 a 16 años de la Institución Educativa 

José Teobaldo Paredes Valdez, Arequipa – 2025? 

1.2.4.  Tipo y nivel de investigación  

Tipo de investigación: De campo 

Nivel de Investigación: Descriptivo-Correlacional  

1.3. Justificación 

La salud sexual y reproductiva es un componente esencial del bienestar integral de los 

adolescentes y un derecho humano fundamental; sin embargo, en el Perú, aún persisten 

desafíos significativos en este ámbito; en tanto, según la Encuesta Demográfica y de 

Salud Familiar (ENDES) 2021, el 8.9% de las adolescentes entre 15 y 19 años han estado 

embarazadas alguna vez, con una mayor incidencia en áreas rurales (15.6%) en 

comparación con las urbanas (6.8%) (4); además, se estima que anualmente alrededor 

de 50,000 adolescentes entre 10 y 19 años se convierten en madres en el país (5). 

Estos datos reflejan una problemática que va más allá de la salud individual, afectando 

el desarrollo educativo, económico y social de los adolescentes, y perpetuando ciclos de 

pobreza y desigualdad; además, la falta de acceso a la información adecuada y oportuna 

sobre salud sexual y reproductiva contribuye a esta situación; en muchas familias, hablar 

de sexualidad sigue siendo un tema tabú, lo que limita la educación en el hogar y deja a 

los adolescentes vulnerables a fuentes de información poco confiables (4). 

 



6  

La OMS (6) destaca la importancia de la educación integral en sexualidad como una 

estrategia efectiva para mejorar los conocimientos, actitudes y comportamientos 

relacionados con la salud sexual y reproductiva. Esta educación debe comenzar en el 

hogar, con padres y cuidadores que brinden información precisa y sin prejuicios, 

fomentando un clima de confianza y apertura (7). 

Desde una perspectiva científica, la implementación de programas educativos sobre 

salud sexual y reproductiva ha demostrado ser eficaz en el aumento del conocimiento y 

la adopción de comportamientos responsables entre los adolescentes (8). 

Humanamente, empoderar a los jóvenes con información y habilidades les permita 

tomar decisiones informadas, respetar sus propios cuerpos y los de los demás, y 

establecer relaciones saludables; socialmente, contribuye a la reducción de embarazos 

no planificados, infecciones de transmisión sexual y violencia de género (9). 

La factibilidad de este estudio se sustenta en la disponibilidad de instrumentos validados 

y en la colaboración de instituciones educativas comprometidas con la formación 

integral de sus estudiantes. La viabilidad se ve reforzada por el interés de la comunidad 

educativa y de los padres en abordar estas temáticas de manera constructiva y 

preventiva. 

En conclusión, promover la educación en salud sexual y reproductiva desde el clima 

familiar y escolar es una necesidad urgente y una responsabilidad compartida; al brindar 

a los adolescentes las herramientas necesarias para comprender y gestionar su 

sexualidad de manera saludable, se sientan las bases para una sociedad más equitativa, 

informada y respetuosa de los derechos humanos (10) 

2. MARCO TEÓRICO 

2.1. Clima Familiar 

2.1.1.  Definición general de Clima familiar 

El clima familiar se entiende como el conjunto de condiciones emocionales, 

sociales y estructurales que se generan dentro del núcleo familiar y que influyen 

directamente en el desarrollo de sus miembros; este clima incluye las relaciones 

entre padres e hijos, las normas de convivencia, los estilos de comunicación, el 

apoyo afectivo y los valores compartidos; desde el enfoque sistémico, la familia 
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es el primer sistema social al que pertenece el individuo y ejerce una influencia 

determinante en la construcción de su identidad, conductas y valores (11). 

2.1.2.  Importancia del Clima familiar en la adolescencia 

Durante la adolescencia, el clima familiar desempeña un rol crucial en la 

configuración de actitudes, creencias y comportamientos relacionados con la 

autonomía, la afectividad y la sexualidad; un clima familiar caracterizado por 

apoyo emocional, comunicación abierta y respeto mutuo fortalece la autoestima 

del adolescente y su capacidad para tomar decisiones responsables; por el 

contrario, familias con comunicación deficiente o ambientes conflictivos tienden a 

generar mayor riesgo de conductas de riesgo, desinformación y vulnerabilidad ante 

factores externos (12). 

2.1.3. Teoría de referencia: Modelo de Moos (Escala FES) 

El Modelo de Clima Social Familiar de Moos se basa en la premisa de que el clima 

familiar puede ser descrito y evaluado mediante dimensiones psicosociales 

observables; asimismo, la Escala FES (Family Environment Scale), desarrollada 

por Rudolf y Bernice Moos, identifica factores del ambiente familiar que 

condicionan el desarrollo de sus integrantes; este instrumento ha sido ampliamente 

validado en diversos contextos, incluido el Perú, y se utiliza para describir 

características estructurales y funcionales del grupo familiar, permitiendo 

categorizarlo según la calidad del ambiente relacional, de desarrollo y de 

organización interna (13). 

2.1.4. Dimensiones según FES 

La Escala FES agrupa el clima familiar en tres grandes dimensiones, cada una de 

ellas compuesta por subescalas: 

● Relaciones: Incluye cohesión, expresividad y conflicto; por su parte, la 

cohesión mide el grado de compromiso y apoyo mutuo; la expresividad, la 

apertura para manifestar pensamientos y emociones; y el conflicto, la 

frecuencia de desacuerdos y tensiones familiares (13). 

● Desarrollo: Integra autonomía, realización personal y participación cultural; 

la autonomía evalúa la independencia de los miembros; la realización 
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personal, la orientación hacia el logro de metas; y los intereses culturales, el 

involucramiento en actividades intelectuales o artísticas (14). 

● Estabilidad: Comprende socialización religiosa, moralidad, organización y 

control; estas subescalas reflejan la estructuración del hogar, la claridad de 

las normas, el cumplimiento de valores y la regulación de conductas (15). 

2.1.5.  Influencia del clima familiar en la toma de decisiones y educación sexual del 

adolescente 

La manera en que el clima familiar gestiona la educación afectiva y sexual de los 

adolescentes tiene un impacto profundo en sus conocimientos, actitudes y 

prácticas; la familia, como primer agente socializador, puede facilitar o restringir 

el acceso a información clara y adecuada sobre sexualidad; estudios recientes en 

contextos latinoamericanos destacan que una comunicación abierta y sin 

prejuicios dentro del hogar mejora significativamente el nivel de conocimiento 

sobre salud sexual y reproductiva y reduce la probabilidad de embarazos no 

planificados o comportamientos sexuales de riesgo (16). Por tanto, fortalecer el 

rol educativo del clima familiar resulta clave para el desarrollo integral y el 

ejercicio pleno de los derechos sexuales y reproductivos de los adolescentes (17). 

2.2. Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva 

2.2.1.  Definición de salud sexual 

La salud sexual, según la OMS (18) es un estado de bienestar físico, emocional, 

mental y social relacionado con la sexualidad, no solamente la ausencia de 

enfermedad, disfunción o incapacidad. Requiere un enfoque positivo y respetuoso 

hacia la sexualidad y las relaciones sexuales, así como la posibilidad de tener 

experiencias sexuales seguras, placenteras y libres de coerción, discriminación y 

violencia. Por su parte, la UNESCO (19) complementa esta definición indicando 

que la salud sexual implica el respeto, la protección y el ejercicio pleno de los 

derechos sexuales y reproductivos de todas las personas, desde una perspectiva 

basada en la evidencia y los derechos humanos. 
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2.2.2. Definición de salud reproductiva 

La salud reproductiva se refiere a un estado general de bienestar físico, mental y 

social en todos los aspectos relacionados con el sistema reproductivo; esto incluye 

la capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria y segura, y de tomar 

decisiones libres y responsables sobre la reproducción; asimismo, implica también 

el acceso a información y servicios adecuados para prevenir embarazos no 

deseados, infecciones de transmisión sexual (ITS) y otras complicaciones 

relacionadas con la reproducción (20). 

2.2.3. Componentes del conocimiento sobre salud sexual y reproductiva 

El conocimiento sobre salud sexual y reproductiva abarca diversos componentes 

esenciales, especialmente relevantes durante la adolescencia: 

● Sexualidad: Involucra aspectos biológicos, emocionales, sociales y 

culturales; además, no se limita al coito, sino que incluye la identidad de 

género, la orientación sexual, el erotismo, la intimidad y el afecto. Su 

comprensión integral permite tomar decisiones conscientes y responsables 

(1). 

● Embarazo adolescente: Es considerado un indicador de riesgo social y 

sanitario; por su parte, en el Perú, el embarazo en adolescentes representa el 

8.9% del total de nacimientos, concentrándose sobre todo en zonas rurales; 

además, una adecuada educación sexual permite disminuir su incidencia (21). 

● Infecciones de transmisión sexual (ITS): Son enfermedades que se 

transmiten principalmente por contacto sexual sin protección; además, 

incluyen VIH, clamidia, gonorrea, entre otras; asimismo, conocer sus 

síntomas, vías de transmisión y métodos de prevención es fundamental para 

proteger la salud (22). 

● Métodos anticonceptivos: Son herramientas que permiten prevenir 

embarazos no planificados y reducir el riesgo de ITS; además, su 

conocimiento incluye entender su funcionamiento, tipos (de barrera, 

hormonales, naturales, etc.) y uso correcto (23). 
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2.2.4.  Relevancia del conocimiento en la prevención de conductas de riesgo 

Diversas investigaciones han demostrado que un mayor nivel de conocimiento en 

salud sexual y reproductiva se asocia con la reducción de prácticas sexuales de 

riesgo, menor tasa de embarazos no planificados y mayor uso de métodos 

anticonceptivos (24). Por otro lado, la falta de información adecuada puede llevar 

a los adolescentes a tomar decisiones impulsivas o desinformadas, incrementando 

su vulnerabilidad frente a ITS, embarazos tempranos o coerción sexual; por tanto, 

empoderar a los adolescentes con conocimientos sólidos es una estrategia clave 

de prevención (25) 

2.2.5.  Modelos de Educación Integral en Sexualidad 

La Educación Integral en Sexualidad (EIS) es un enfoque pedagógico basado en 

la evidencia, que abarca no solo contenidos biológicos, sino también dimensiones 

emocionales, sociales y éticas de la sexualidad; además, este modelo promueve 

habilidades para la toma de decisiones informadas, relaciones respetuosas y el 

ejercicio de derechos sexuales y reproductivos; su implementación en las escuelas 

ha demostrado aumentar el conocimiento, mejorar las actitudes y reducir 

conductas de riesgo en adolescentes (26). 

2.3. Adolescencia 

La adolescencia corresponde a la etapa de transición entre la infancia y la adultez, 

comprendiendo edades entre los 10 y 19 años; este periodo es clave para consolidar 

hábitos de vida saludables y favorecer el bienestar integral en etapas posteriores de la 

vida (27). 

2.3.1. Características anatómicas en la adolescencia 

Los genitales femeninos incluyen una serie de estructuras internas y externas que 

desempeñan funciones esenciales en la reproducción, como:  

a. Ovarios. son glándulas con forma similar a una almendra, de tamaño pequeño, 

situadas en la cavidad pélvica; contienen folículos que albergan óvulos y 

muestran cicatrices que resultan de ovulaciones previas (28). 
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b. Trompas de Falopio. se extienden desde la parte superior del útero hasta las 

proximidades del ovario, midiendo entre 12 y 15 cm. Su extremo distal forma 

un pabellón con franjas que facilitan la captación del óvulo (28). 

c. Útero: conocido también como matriz, es una cavidad de forma triangular que 

se ubica entre la vejiga y el recto; se divide en cuerpo, cuello e istmo. Su pared 

muscular, el miometrio, tiene un grosor aproximado de 1 cm y en su interior 

se encuentra el endometrio, una capa rica en vasos sanguíneos y células 

glandulares (28). 

d. Aparato suspensor; aunque no forma parte directa de los órganos 

reproductores, este sistema de ligamentos mantiene al útero en su posición; 

incluye los ligamentos útero-sacros y laterales, así como el perineo, que 

proporciona soporte desde la base (28). 

e. Vagina: conducto flexible que comunica el útero con el exterior; además, es el 

canal del parto y permite el paso del flujo menstrual; también, tiene 

capacidad de distensión y se adapta al cuello uterino, formando una cavidad 

con aspecto cónico (28). 

f. Vulva: representa la porción externa del aparato reproductor femenino; 

además, incluye los labios mayores y menores, el clítoris, el meato urinario y 

el orificio vaginal; también se encuentra el himen, una membrana fina que 

separa la vulva de la vagina, y las glándulas de Bartholin que secretan moco 

para lubricación (28). 

Los órganos genitales masculinos están compuestos por glándulas, conductos y 

estructuras externas que participan en la producción, almacenamiento y transporte 

del esperma, como:  

a. Testículos: son órganos de forma ovalada que producen espermatozoides; 

están contenidos en el escroto, una bolsa cutánea externa, y rodeados por una 

capa serosa denominada túnica vaginal (29). 

b. Epidídimos: pequeñas estructuras que recogen los espermatozoides desde los 

túbulos seminíferos, ubicadas en el borde superior del testículo (29). 
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c. Conductos deferentes: transportan los espermatozoides desde el epidídimo 

hasta la región prostática, recorriendo cerca de 40 cm de longitud (29). 

d. Vesículas seminales: son glándulas ubicadas cerca de la base de la vejiga que 

almacenan y secretan líquido seminal, el cual se mezcla con los 

espermatozoides en los conductos deferentes (29). 

e. Próstata: glándula situada por debajo de la vejiga urinaria, atravesada por la 

uretra y la terminación de los conductos deferentes; además, su tamaño puede 

aumentar con la edad, especialmente después de los 50 años (29). 

3. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS 

3.1. A nivel internacional 

López-Ocampo et al. (30) en México, el 2023, realizaron una investigación titulada 

“Nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes de 12 a 

18 años de la comunidad Plan de Allende”. Desarrollaron una metodología 

descriptiva, diseño no experimental y con un enfoque cuantitativo. La muestra estuvo 

compuesta por 40 adolescentes. La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento 

empleado fue el cuestionario. El 87,5 % de los individuos evaluados manifestó poseer 

un conocimiento elevado acerca de la salud sexual y reproductiva, mientras que un 12,5 

% evidenció un nivel intermedio de comprensión; asimismo, un 2,5 % de los jóvenes 

encuestados ignoró completamente la definición de salud sexual, y un 7,5 % restringió 

su entendimiento únicamente a los órganos genitales masculinos y femeninos. 

Concluyendo, que la mayoría de los jóvenes poseen un alto nivel de conocimiento sobre 

salud sexual en sus dimensiones biológica, psicológica y sociocultural. 

3.2. A nivel nacional 

Sánchez (31) en Cajamarca, el 2022, realizó una investigación titulada “Conocimiento 

y actitud sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes de la comunidad Iraca 

Grande- Chota”. Desarrollaron una metodología con enfoque cuantitativo, descriptiva, 

diseño no experimental y corte transversal. La muestra estuvo compuesta por 63 

adolescentes. En cuanto al conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, el 48,3 % 

de los varones y el 46,7 % de las mujeres demostraron dominio del tema; considerando 
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el conocimiento global, un 95 % de los jóvenes presentó comprensión suficiente sobre 

la materia; analizando las distintas dimensiones, el 83,3 % manifestó conocer la 

anatomía y fisiología sexual y reproductiva; un 95 % comprendió el ciclo de la respuesta 

sexual; un 85 % identificó medidas de prevención frente a infecciones de transmisión 

sexual. Concluyendo, que los adolescentes conocen sobre la salud sexual y reproductiva, 

y actitudes favorables.  

Cárdenas y Madueño (32) en Ayacucho, el 2020, realizaron una investigación titulada 

“Factores relacionados al conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en 

adolescentes de la Institución Educativa San Juan, Ayacucho”. Desarrollaron una 

metodología con enfoque cuantitativo, correlacional, diseño no experimental y corte 

transversal. La muestra estuvo compuesta por 90 adolescentes. Los hallazgos reflejan 

que el 42,4 % de los estudiantes posee un nivel elevado de conocimiento sobre SSR, 

mientras que un 28 % exhibe un dominio deficiente; no se observó asociación 

estadísticamente significativa entre el nivel de conocimiento y el sexo (p > 0,05); del 

mismo modo, el 72 % de los alumnos manifestó estar informado sobre aspectos 

relacionados con la sexualidad, de los cuales un 31,8 % alcanzó un nivel de 

conocimiento considerado bueno (p > 0,05); entre los estudiantes de confesión católica, 

el 32,6 % obtuvo también un conocimiento satisfactorio (p > 0,05). Concluyendo que la 

comunicación familiar es un factor clave. 

3.3. A nivel local 

Grados y Velarde (26) en Arequipa, el 2022, realizaron una investigación titulada 

“Impacto de una intervención educativa sobre el nivel de conocimiento en salud 

sexual y reproductiva en los docentes del Centro Educativo de Educación Básica 

Alternativa 40054 Juan Domingo Zamácola y Jáuregui, Cerro Colorado, 

Arequipa”. Desarrollaron una metodología con enfoque cuantitativo, correlacional, 

diseño no experimental y corte transversal. La muestra estuvo compuesta por 90 

adolescentes. Los hallazgos indican que, antes de la implementación de la intervención 

educativa sobre SSR, el 69,2 % de los participantes se encontraba en un nivel intermedio 

de conocimiento; posteriormente, tras la aplicación de la estrategia educativa centrada 

en salud sexual, ese mismo porcentaje alcanzó un nivel elevado, reflejando la 

efectividad de la estrategia formativa aplicada. Concluyendo, que los estudiantes 

muestran un nivel bajo de conocimiento sobre SSR. 
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Salazar y Málaga (33) en Arequipa, el 2023, realizaron una investigación titulada “Nivel 

de conocimiento y uso de los métodos anticonceptivos en estudiantes del cuarto y 

quinto de secundaria del Colegio Peruano del Milenio Arequipa". Desarrollaron una 

metodología correlacional y descriptiva. La muestra estuvo compuesta por 105 

adolescentes. Se evidenció que el nivel de conocimiento se encuentra significativamente 

vinculado con la utilización de métodos anticonceptivos entre los educandos. El valor 

de chi cuadrado registrado (χ² = 3,232) se situó por debajo del umbral establecido (χ² = 

9,487), indicando la presencia de asociación estadística entre las variables. 

Adicionalmente, el valor de p obtenido (p = 0,000) fue inferior al límite de significancia 

(p < 0,05), lo que confirma la relevancia estadística de los hallazgos. Concluyendo, que 

la buena armonía y la constante comunicación familiar se comporta como un factor 

positivo para el buen nivel de conocimientos de los alumnos sobre la SSR.  

4. OBJETIVOS 

1. Describir las características del clima familiar en los adolescentes de 14 a 16 años de la 

Institución Educativa José Teobaldo Paredes Valdez. 

2. Identificar el nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en los 

adolescentes de 14 a 16 años de la Institución Educativa José Teobaldo Paredes Valdez. 

3. Determinar la influencia del clima familiar en el conocimiento sobre salud sexual y 

reproductiva en los adolescentes de 14 a 16 años de la Institución Educativa José 

Teobaldo Paredes Valdez, Arequipa – 2025. 

5. HIPÓTESIS 

Dado que el clima familiar influye en los procesos formativos de los adolescentes y puede 

facilitar o limitar la comunicación sobre temas sensibles como la sexualidad, se plantea que: 

Los adolescentes de 14 a 16 años que perciben un clima familiar funcional y comunicativo, 

presentan un mayor nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva que aquellos que 

perciben un clima familiar poco funcional o limitado. 
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CAPÍTULO II 

PLANTEAMIENTO OPERACIONAL 
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1. TÉCNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACIÓN 

1.1. Técnica 

Para la variable independiente: Clima Familiar, se aplicó la técnica de la encuesta (34). 

Para la variable dependiente: Nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, 

se aplicó la técnica de la encuesta (34). 

1.2. Instrumentos 

1.2.1.  Descripción del instrumento  

Para el desarrollo de esta investigación se utilizaron dos instrumentos 

debidamente validados, los cuales fueron seleccionados por su pertinencia con las 

variables de estudio y su aplicación en contextos similares al presente. 

Para evaluar la variable independiente “Clima familiar”, se empleó el 

Cuestionario de Clima Social Familiar (FES), creado por Moos y Trickett; este 

instrumento ha sido adaptado al contexto peruano por César Ruiz Alva y Eva 

Guerra Turín, en 1993, y posteriormente revisado por Abner Pereda, en 2007; 

además, el cuestionario permite explorar las percepciones que tienen los 

adolescentes sobre su ambiente familiar, comprendiendo aspectos como la calidad 

de las relaciones interpersonales, el grado de desarrollo personal promovido por 

la familia y la estructura normativa que en ella se establece; también, el FES consta 

de 90 ítems organizados en 10 subescalas agrupadas en tres dimensiones: 

Relaciones (cohesión, expresividad, conflicto), Desarrollo (autonomía, 

realización personal, intereses culturales) y Estabilidad (socialización religiosa, 

moralidad, organización y control) (13). 

Para su interpretación se utilizó el siguiente baremo: 

• Adecuado: 55 puntos a más. 

• Inadecuado: 0 a 54 puntos. 

Su aplicación toma aproximadamente 20 minutos y puede ser administrado de 

manera individual o grupal; respecto a sus propiedades psicométricas, este 

cuestionario presenta una alta confiabilidad, con coeficientes de consistencia 
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interna que oscilan entre 0.88 y 0.91, y un promedio de 0.89; además, el análisis 

de estabilidad temporal mediante test-retest a dos meses reportó un coeficiente 

promedio de 0.86; en cuanto a la validez, esta ha sido comprobada por 

correlaciones positivas con instrumentos como el Inventario de Ajuste del Hogar 

de Bell y el TAMAI, lo que respalda su uso en la evaluación del clima familiar 

desde una perspectiva psicosocial (35). 

Para medir la variable dependiente “Conocimiento sobre salud sexual y 

reproductiva”, se aplicó un cuestionario estructurado compuesto por 20 preguntas 

cerradas, centradas en tres ejes fundamentales: anatomía y fisiología sexual, 

prevención de infecciones de transmisión sexual (ITS) y métodos anticonceptivos. 

Para su interpretación se utilizó el siguiente baremo: 

• Alto: 16 a 20 puntos. 

• Medio: 11 a 15 puntos. 

• Bajo: 1 a 10 puntos 

La validez del instrumento fue respaldada mediante análisis factorial, que mostró 

un índice KMO de 0.621 y una varianza explicada del 62.03%, valores 

considerados adecuados para este tipo de estudios; además, la confiabilidad, 

evaluada mediante el coeficiente Alfa de Cronbach, alcanzó un valor de 0.673, 

evidenciando un nivel aceptable de consistencia interna para investigaciones 

sociales (36). 

Finalmente, con la finalidad de caracterizar a los participantes, se incluyeron datos 

sociodemográficos como edad, sexo y procedencia. Esta información se recogió 

en la parte inicial del instrumento aplicado a la variable dependiente. 

2. CAMPOS DE VERIFICACIÓN 

2.1. Ubicación espacial 

El trabajo de investigación se realizó en la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez, la cual 

es una Institución Educativa mixta que trabaja con alumnado de nivel secundario. Se 

encuentra ubicado en la calle Benigno Ballón Farfán 305, Paucarpata, departamento de 

Arequipa. 
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2.2. Ubicación temporal 

El estudio se realizó en los meses de mayo a agosto del 2025. 

 

2.3. Unidad de estudio 

Las unidades de investigación estuvieron constituidas por los alumnos del 3er. grado, 

4to. grado y 5to. grado de educación secundaria de la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez. 

2.3.1.  Universo 

El Universo estuvo conformado por 106 alumnos del 3er. grado, 4to. grado y 

5to. grado de educación secundaria de la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez 

2.3.2. Criterios de inclusión 

• Adolescentes entre 14 y 16 años matriculados en la Institución Educativa 

José Teobaldo Paredes Valdez. 

• Adolescentes que expresaron su conformidad para participar mediante la 

firma del asentimiento informado. 

• Adolescentes cuyo padre, madre o apoderado legal haya firmado 

previamente el consentimiento informado correspondiente. 

2.3.3. Criterios de exclusión 

• Adolescentes que no manifestaron su voluntad de participar en el estudio o 

se rehusaron a firmar el asentimiento informado. 

• Adolescentes cuyos padres, madres o apoderados legales no hayan 

autorizado su participación mediante el consentimiento informado. 

• Adolescentes con edades inferiores a los 14 años o superiores a los 16 años 

al momento de la recolección de datos. 

En el presente estudio, se ha optado por el rango etario de 14 a 16 años, pese a que 

el MINSA (37) reconoce como adolescentes a las personas de 12 a 17 años, 11 

meses y 29 días, debido a que este grupo presenta una mayor madurez cognitiva 

y capacidad de comprensión lectora, lo que asegura que los participantes 
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interpreten correctamente los ítems del instrumento sin sesgos por dificultades de 

entendimiento; además, dicho rango se ajusta a los grados que serán encuestados 

en la institución, específicamente 3.º, 4.º y 5.º de secundaria, lo que facilita la 

organización y ejecución de la investigación; asimismo, esta selección etaria 

permite una gestión ética más adecuada del proceso de consentimiento informado 

y asentimiento, reduciendo el riesgo de malinterpretación de preguntas sensibles, 

razón por la cual se ha decidido excluir a los menores de 14 años. 

 

3. ESTRATEGIA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

3.1. Organización 

 

Para la ejecución del estudio, se llevó a cabo la gestión administrativa correspondiente 

a fin de obtener la aprobación del proyecto por parte del jurado asignado. Una vez 

aprobado el proyecto, se solicitó el nombramiento oficial de la asesora y la emisión de 

la carta de presentación dirigida a la institución educativa. Esta carta sirvió para 

gestionar los permisos necesarios para el ingreso y aplicación de los instrumentos de 

recolección de datos a los estudiantes seleccionados. Todo este procedimiento garantizó 

el cumplimiento ético y formal exigido por las instancias académicas y educativas 

involucradas. 

Posteriormente, se brindó una charla informativa a los estudiantes y a sus padres o 

apoderados, en la cual se explicarán los objetivos, alcance y procedimientos del estudio. 

Luego de ello, se procedió a solicitar la firma del consentimiento informado a los padres 

y del asentimiento informado a los adolescentes, como condición previa para su 

participación. 

Para minimizar riesgos éticos y asegurar la comprensión adecuada del contenido del 

cuestionario, la población se restringió a 14–16 años. Este rango equilibra la protección 

de menores con la capacidad de comprensión autónoma del instrumento y el proceso de 

asentimiento; en todos los casos se recabará consentimiento informado de 

padres/madres y asentimiento del adolescente. 

Una vez obtenida la autorización, se aplicó los instrumentos de recolección de datos en 

un ambiente propicio, dentro de la institución educativa. Los cuestionarios fueron 

administrados de manera individual o grupal, según las condiciones logísticas 
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disponibles. 

Finalmente, los datos recolectados fueron organizados y procesados estadísticamente 

mediante el software SPSS v26. Los resultados fueron presentados en tablas y gráficos 

para su análisis e interpretación. 

3.2. Recursos 

 

3.2.1.  Recursos humanos 

 

- Investigadoras responsables:  Camila Claudia Ticona Calla y Valeria 

Concepción Motta Torres 

3.2.2.  Recursos físicos 

 

- Computadora portátil 

- Impresora 

- Cuestionarios impresos 

- Formatos de consentimiento y asentimiento informado 

- Hojas bond A4 

- Útiles de escritorio 

- Software estadístico SPSS versión 26 

3.2.3.  Recursos económicos 

 

- El estudio fue autofinanciado por las investigadoras. 

3.2.4.  Recursos institucionales 

 

- Espacios físicos y apoyo logístico proporcionados por la Institución Educativa 

José Teobaldo Paredes Valdez. 
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Tabla 1.  Adolescentes según características sociodemográficas  

* Ficha sociodemográfica (adolescente y padre/madre o apoderado) 

Adolescentes según 

características 

sociodemográficas  
 

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

Edad 

14 años 

15 años 

16 años  

 

16 

9 

0 

 

15.0 

8.4 

0.0 

 

0 

19 

33 

 

0.0 

17.9 

31.1 

 

0 

0 

29 

 

0.0 

0.0 

27.3 

 

16 

28 

62 

 

15.1 

26.4 

58.5 

 

Sexo 

Femenino 

Masculino 

 

 

13 

12 

 

 

12.2 

11.3 

 

 

19 

33 

 

 

17.9 

31.1 

 

 

17 

12 

 

 

   16.0 

    11.3 

 

 

49 

57 

 

 

46.2 

 53.8 

 

Ámbito 

Urbano 

Rural 

 

 

24 

1 

 

 

22.6 

0.9 

 

 

50 

2 

 

 

41.2 

1.9 

 

 

23 

6 

 

 

 

21.7 

5.7 

 

 

97 

9 

 

 

91.5 

8.5 

 

Con quien vive 

Ambos padres 

Solo madre 

Solo padre 

Otros 

 

Tipo de familia  

Nuclear  

Monoparental  

Extensa 

Reconstituida  

 

20 

4 

1 

0 

 

 

20 

5 

0 

0 

 

18.8 

3.8 

0.9 

0.0 

 

 

18.8 

4.7 

0.0 

     0.0 

 

28 

22 

1 

1 

 

 

22 

22 

7 

1 

 

26.4 

20.8 

0.9 

0.9 

 

 

20.8 

20.8 

6.6 

0.9 

 

15 

4 

7 

3 

 

 

12 

16 

1 

0 

 

 

14.2 

3.8 

6.6 

2.8 

 

 

11.3 

15.1 

0.9 

0.0 

 

63 

30 

9 

4 

 

 

54 

43 

8 

1 

 

59.4 

28.3 

8.5 

3.8 

 

 

50.9 

40.6 

7.5 

0.9 

 

Religión  

Católica 

Evangélica 

Otra 

Ninguna 

 

 

21 

0 

4 

0 

 

 

19.8 

0.0 

3.8 

0.0 

 

 

27 

8 

16 

1 

 

 

25.5 

7.5 

15.1 

0.9 

 

 

9 

1 

4 

15 

 

 

8.5 

0.9 

3.8 

14.1 

 

 

57 

9 

24 

16 

 

 

53.8 

8.5 

22.6 

15.1 

 

Comunicación 

familiar sobre 

sexualidad  

Nunca 

Rara vez 

A veces 

Frecuentemente  

Siempre 

 

 

 

 

3 

12 

10 

0 

0 

 

 

 

 

2.8 

11.3 

9.4 

0.0 

0.0 

 

 

 

 

12 

15 

17 

7 

1 

 

 

 

 

11.3 

14.1 

16.0 

6.6 

0.9 

 

 

 

 

0 

8 

10 

5 

6 

 

 

 

 

0.9 

7.5 

9.4 

4.7 

5.7 

 

 

 

 

15 

35 

37 

12 

7 

 

 

 

 

14.2 

33.0 

34.9 

11.3 

6.6 

 

Total 

 

25 

 

23.6 

 

52 

 

49.1 

 

29 

 

27.4 

 

106 

 

100.0 
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En Tabla 1, se observa que, en el 3er grado de secundaria, el 15.0% de los adolescentes tiene 

14 años, el 8.4% tiene 15 años, y el 58.5% tiene 16 años. En cuanto al sexo, existe una 

distribución equilibrada: 12.2% mujeres y 11.3% varones; asimismo, el 22.6% procede de zonas 

urbanas y solo el 0.9% de áreas rurales; con respecto a la convivencia familiar, el 18.8% vive con 

ambos padres, el 3.8% únicamente con la madre y el 0.9% solo con el padre. Predomina la 

familia nuclear (20.8%), seguida de la monoparental (11.3%); en el aspecto religioso, el 19.8% 

profesa la religión católica, mientras que un 3.8% pertenece a otras religiones y un pequeño 

grupo no refiere ninguna; asimismo, sobre la comunicación familiar en sexualidad, el 11.3% 

indica rara vez dialogar, el 9.4% a veces y el 2.8% nunca, reflejando un bajo nivel de apertura 

en este grado. 

En el 4to grado de secundaria, el 31.1% tiene 16 años, seguido de un 17.9% con 15 años. En 

cuanto al sexo, predominan los varones (31.1%) frente al 17.9% de mujeres; además, el 41.2% 

procede de áreas urbanas y el 1.9% de rurales; sobre la convivencia familiar, el 26.4% vive con 

ambos padres y el 20.8% con la madre; asimismo, el tipo de familia más común es la nuclear 

(20.8%), seguida de la monoparental (15.1%); en lo religioso, el 25.5% se declara católico, el 

15.1% pertenece a otras religiones y el 7.5% es evangélico; también, la comunicación sobre 

sexualidad se da principalmente a veces (16.0%) y rara vez (14.1%), mientras que un 11.3% 

nunca conversa sobre este tema. 

En el 5to grado de secundaria, la totalidad de los estudiantes se concentra en el grupo de 16 

años o más (27.3%); el 16.0% son mujeres y el 11.3% varones; el 21.7% pertenece al ámbito 

urbano y el 5.7% al rural; con respecto a la convivencia, el 14.2% vive con ambos padres, el 

6.6% solo con la madre y porcentajes menores con el padre u otros familiares; además, el tipo 

de familia predominante es la nuclear (18.8%), seguida de la monoparental (20.8%) y en menor 

medida la extensa (6.6%); en cuanto a religión, el 14.1% refiere no practicar ninguna, el 8.5% 

es católico y porcentajes menores se distribuyen entre otras creencias; también, la comunicación 

familiar sobre sexualidad presenta mayor apertura en este grado: el 9.4% conversa a veces, el 

7.5% rara vez, el 4.7% frecuentemente y el 5.7% siempre. 

Se deduce que, de los tres grados, más de la mitad de los adolescentes tiene 16 años, seguido 

de aproximadamente una cuarta parte con 15 años y una minoría con 14 años; en cuanto al sexo, 

más de la mitad son varones; asimismo, la mayoría reside en el ámbito urbano, quedando solo 

una pequeña proporción en zonas rurales; respecto a la convivencia familiar, más de la mitad 

convive con ambos padres, cerca de una tercera parte solo con la madre, y un grupo reducido 
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con el padre u otros familiares; en relación al tipo de familia, predomina la nuclear, seguida de 

la monoparental, mientras que las familias extensas y reconstituidas representan una proporción 

mínima; en lo religioso, más de la mitad se identifica como católica, cerca de una cuarta parte 

pertenece a otras religiones, y una proporción menor no profesa ninguna o es evangélica; 

finalmente, sobre la comunicación familiar acerca de la sexualidad, más de la cuarta parte 

conversa solo de manera esporádica o rara vez, evidenciando que la comunicación sobre este 

tema es poco frecuente en los hogares. 

 

. 
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Tabla 2. Padre/madre/apoderado según características sociodemográficas 

* Ficha sociodemográfica (adolescente y padre/madre o apoderado) 

En Tabla 2, se observa que, en relación con la edad de los padres, madres o apoderados, en el 

3.er grado predomina el grupo de 42 a 49 años (11.3%), seguido de 35 a 41 años (5.7%) y 50 

años a más (5.7%), mientras que los menores de 35 años tienen una mínima representación 

(0.9%); en el 4.º grado, destaca la presencia de apoderados de 42 a 49 años (19.8%), seguidos 

de 50 años a más (14.2%) y 35 a 41 años (11.3%); en el 5.º grado, sobresalen los de 50 años a 

más (10.4%), seguidos de 35 a 41 años (11.3%) y en menor medida los de 42 a 49 años (4.7%). 

En cuanto al nivel educativo, en el 3.er grado casi la mitad cuenta con educación secundaria 

(19.8%), mientras que solo un 1.9% alcanzó estudios universitarios; en el 4.º grado, además del 

predominio de la secundaria (17.9%), existe una proporción importante de padres con 

formación universitaria (17.0%) y técnica (11.3%); en el 5.º grado, destacan los padres con 

Padre/madre/apoder

ado según 

características 

sociodemográficas  
 

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

N° % N° % N° % N° % 

Edad 

Menos de 35 años 

35 a 41 años 

42 a 49 años 

50 años a más 

 

1 

6 

12 

6 

 

0.9 

5.7 

11.3 

5.7 

 

4 

12 

21 

15 

 

3.8 

11.3 

19.8 

14.2 

 

1 

12 

5 

11 

 

0.9 

11.3 

4.7 

10.4 

 

6 

30 

38 

32 

 

5.7 

28.3 

35.8 

30.2 

 

Nivel educativo 

Primaria 

Secundaria 

Técnico 

Universitario 

 

 

1 

21 

1 

2 

 

 

0.9 

19.8 

0.9 

1.9 

 

 

3 

19 

12 

18 

 

 

2.8 

17.9 

11.3 

17.0 

 

 

1 

4 

9 

15 

 

 

0.9 

   3.8 

8.5 

14.2 

 

 

5 

44 

22 

35 

 

 

4.7 

41.5 

20.8 

33.0 

 

Ocupación  

Dependiente  

Independiente  

Ama de casa 

Estudiante  

 

 

 

6 

16 

2 

1 

 

 

5.7 

15.1 

1.9 

0.9 

 

 

12 

26 

11 

3 

 

 

11.3 

24.5 

10.4 

2.8 

 

 

10 

12 

1 

6 

 

 

 

9.4 

11.3 

0.9 

5.7 

 

 

28 

54 

14 

10 

 

 

26.4 

50.9 

13.2 

9.4 

 

Situación conyugal  

Casado 

Conviviente 

Separado 

Divorciado 

Viudo 

  

 

21 

2 

2 

0 

0 

 

 

19.8 

1.9 

1.9 

0.0 

0.0 

 

 

22 

15 

11 

4 

0 

 

 

20.8 

14.2 

10.4 

3.8 

0.0 

 

7 

3 

11 

4 

4 

 

6.6 

2.8 

10.4 

3.8 

3.8 

 

 

50 

20 

24 

8 

4 

 

47.2 

18.9 

22.6 

7.5 

3.8 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 
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formación universitaria (14.2%) y técnica (8.5%), mientras que apenas un 3.8% culminó 

secundaria. 

Respecto a la ocupación, en el 3.er grado prevalecen los independientes (15.1%), seguidos por 

dependientes (5.7%) y en menor proporción amas de casa y estudiantes; en el 4.º grado, también 

sobresalen los independientes (24.5%), seguidos de dependientes (11.3%), y en menor medida 

amas de casa (10.4%); en el 5.º grado, si bien los dependientes (9.4%) y los independientes 

(11.3%) mantienen una presencia importante, también se reporta un 5.7% de estudiantes, lo 

cual no aparece en los otros grados. 

En relación a la situación conyugal, en el 3.er grado predominan los casados (19.8%), con 

mínima presencia de convivientes y separados (1.9% cada uno); en el 4.º grado, además de los 

casados (20.8%), se observa un grupo importante de convivientes (14.2%) y separados 

(10.4%); en el 5.º grado, si bien los casados (6.6%) son menos representativos, destacan los 

separados (10.4%), además de convivientes, divorciados y viudos en menor medida. 

De lo cual, se deduce que, de los 106 padres, más de la cuarta parte de los apoderados se 

encuentra entre los 42 y 49 años, seguida de una proporción considerable con 50 años o más y 

una tercera parte con 35 a 41 años, mientras que solo una pequeña minoría tiene menos de 35 

años; respecto al nivel educativo, predomina la secundaria, seguida de casi una tercera parte 

con estudios universitarios y una proporción menor con formación técnica, siendo mínima la 

que solo alcanzó la primaria; en cuanto a la ocupación, más de la mitad son independientes, 

aproximadamente una cuarta parte son dependientes, mientras que una proporción menor 

corresponde a amas de casa o estudiantes, evidenciando un predominio del trabajo autónomo; 

finalmente, en relación a la situación conyugal, casi la mitad están casados, cerca de una cuarta 

parte separados, y una proporción menor convive, está divorciada o viuda, reflejando diversidad 

en la situación conyugal de los apoderados. 
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Tabla 3.  Adolescentes según características del clima familiar 

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 

 

En Tabla 3 y Figura 1, con respecto a la dimensión Relaciones, se observa que en el 3.er grado 

el 17.9% de los adolescentes presenta un clima inadecuado, mientras solo el 5.7% lo percibe 

como adecuado; en el 4.º grado, el 35.8% indica un clima inadecuado y el 13.2% adecuado, 

mientras que en el 5.º grado se invierte parcialmente la tendencia, con un 16.9% adecuado frente 

a 10.4% inadecuado; en total, el 64.2% de los adolescentes percibe sus relaciones familiares 

como inadecuadas, frente a un 35.8% que las percibe adecuadas, evidenciando que más de la 

mitad de la población de estudio percibe un clima familiar poco favorable en esta dimensión. 

En la dimensión Desarrollo, en el 3.er grado, el 16.9% de los adolescentes reporta un desarrollo 

familiar inadecuado, mientras un 6.6% lo percibe adecuado; en el 4.º grado, la proporción de 

adecuado aumenta a 30.2%, frente a un 18.9% inadecuado, y en el 5.º grado, el 8.5% indica 

adecuado y el 18.9% inadecuado; en total, el 54.7% de los adolescentes percibe un clima 

familiar inadecuado en la dimensión de desarrollo, mientras el 45.3% lo percibe adecuado, 

mostrando que existe un equilibrio relativo, aunque la percepción inadecuada sigue siendo 

predominante. 

En la dimensión Estabilidad, en el 3.er grado, el 19.8% percibe la estabilidad familiar como 

inadecuada y el 3.8% como adecuada; en el 4.º grado, el 21.7% indica inadecuado y el 27.4% 

adecuado, mientras que, en el 5.º grado, el 21.7% percibe inadecuada y el 5.7% adecuada; n 

Adolescentes según 

características del 

clima familiar 
 

3er. Grado 4to. grado 5to. grado Total 

N° % N° % N° % N° % 

Dimensión 

Relaciones 

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

19 

6 

 

 

 

17.9 

5.7 

 

 

 

38 

14 

 

 

 

35.8 

13.2 

 

 

11 

18 

 

 

 

10.4 

16.9 

 

 

68 

38 

 

 

 

64.2 

35.8 

Dimensión 

Desarrollo 

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

18 

7 

 

 

 

16.9 

6.6 

 

 

 

20 

32 

 

 

 

18.9 

30.2 

 

 

20 

9 

 

 

 

18.9 

8.5 

 

 

58 

48 

 

 

 

54.7 

45.3 

Dimensión 

Estabilidad 

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

21 

4 

 

 

 

19.8 

3.8 

 

 

 

23 

29 

 

 

 

21.7 

27.4 

 

 

23 

6 

 

 

 

21.7 

5.7 

 

 

67 

39 

 

 

 

63.2 

36.8 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 
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total, el 63.3% de los adolescentes percibe inadecuada la estabilidad familiar, frente a un 36.7% 

adecuado, evidenciando los adolescentes perciben que la familia presenta deficiencias en la 

estabilidad y el soporte emocional. 

De esta información se deduce que, la percepción del clima familiar entre los adolescentes de 

la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez presenta ciertas deficiencias; más de la mitad de los 

estudiantes percibe las relaciones familiares y la estabilidad como inadecuadas, mientras que la 

dimensión de desarrollo muestra un equilibrio relativo; estos hallazgos reflejan que, en términos 

generales, más de la mitad de la población percibe un clima familiar poco favorable, con 

limitaciones en la comunicación, el soporte emocional y la estabilidad dentro del hogar, 

aspectos que podrían influir en su bienestar y desarrollo integral. 
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Figura 1.  Adolescentes según características del clima familiar  

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES)  
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Tabla 4.  Adolescentes según la dimensión relaciones del clima familiar 

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 

 

En Tabla 4 y Figura 2, con respecto a la subdimensión Cohesión, se observa que en el 3.er grado 

el 17.0% de los adolescentes percibe la cohesión familiar como inadecuada y solo el 6.6% como 

adecuada; en el 4.º grado, el 32.1% la considera inadecuada y el 17.0% adecuada, mientras que 

en el 5.º grado, el 11.3% percibe inadecuada y el 16.1% adecuada; en total, el 60.4% de los 

adolescentes percibe una cohesión familiar inadecuada, frente a solo un 39.6% que la percibe 

adecuada, lo que evidencia una falta de unidad y apoyo en los hogares. 

En la subdimensión Expresividad, en el 3.er grado el 16.1% percibe la expresividad familiar 

como inadecuada y el 7.5% adecuada; en el 4.º grado, el 33.1% indica inadecuada y el 16.0% 

adecuada, mientras que en el 5.º grado, el 12.3% percibe inadecuada y el 15.1% adecuada; en 

total, el 61.3% de los adolescentes considera que la expresividad familiar es inadecuada, frente 

a un 38.7% adecuado, reflejando que la comunicación abierta y la expresión de emociones 

dentro del hogar es limitada para los estudiantes. 

En la subdimensión Conflicto, en el 3.er grado, el 19.8% percibe un conflicto familiar 

inadecuado y el 3.8% adecuado; en el 4.º grado, el 32.1% indica inadecuado y el 17.0% 

adecuado, mientras que en el 5.º grado, el 9.4% percibe inadecuado y el 18.0% adecuado; en 

total, el 61.3% de los adolescentes percibe que los conflictos familiares son inadecuadamente 

manejados, mientras solo el 38.7% considera que se manejan de manera adecuada, mostrando 

dificultades en la resolución de conflictos dentro del hogar. 

Adolescentes según la 

dimensión Relaciones del 

clima familiar  

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

N° % N° % N° % N° % 

Subdimensión Cohesión  

Inadecuado  

Adecuado 

 

18 

7 

 

 

17.0 

6.6 

 

 

34 

18 

 

 

32.1 

17.0 

 

 

12 

17 

 

 

11.3 

16.1 

 

 

64 

42 

 

 

60.4 

39.6 

 

Subdimensión 

Expresividad  

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

17 

8 

 

 

16.1 

7.5 

 

 

35 

17 

 

 

33.1 

16.0 

 

 

13 

16 

 

 

12.3 

15.1 

 

 

69 

41 

 

 

61.3 

38.7 

 

Subdimensión Conflicto 

Inadecuado  

Adecuado 

 

21 

4 

 

 

19.8 

3.8 

 

 

34 

18 

 

 

32.1 

17.0 

 

 

10 

19 

 

 

9.4 

18.0 

 

 

65 

41 

 

 

61.3 

38.7 

 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 
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Se deduce que, la dimensión Relaciones del clima familiar presenta deficiencias significativas 

entre los adolescentes; además, más de la mitad percibe una cohesión familiar inadecuada, lo 

que indica falta de unidad y apoyo dentro del hogar; asimismo, más de la mitad considera 

insuficiente la expresividad, reflejando limitaciones en la comunicación abierta y la expresión 

de emociones; finalmente, la subdimensión Conflicto también es percibida como inadecuada 

por más de la mitad, evidenciando dificultades en la resolución de conflictos familiares; en 

conjunto, estos resultados indican que más de la mitad de los adolescentes percibe que las 

relaciones en su familia no favorecen un ambiente emocionalmente saludable y equilibrado. 
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Figura 2.  Adolescentes según la dimensión relaciones del clima familiar 

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 
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Tabla 5.  Adolescentes según la dimensión desarrollo del clima familiar  
 

Adolescentes según la 

dimensión Desarrollo del 

clima familiar  

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

N° % N° % N° % N° % 

Subdimensión Autonomía  

Inadecuado  

Adecuado 

 

17 

8 

 

 

16.0 

7.6 

 

 

20 

32 

 

 

18.9 

30.2 

 

 

19 

10 

 

 

17.9 

9.5 

 

 

56 

50 

 

 

52.8 

47.2 

 

Subdimensión Área de 

Actuación  

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

18 

7 

 

 

 

17.0 

6.6 

 

 

 

19 

33 

 

 

 

18.0 

31.1 

 

 

 

18 

11 

 

 

 

17.0 

10.4 

 

 

 

55 

51 

 

 

 

51.9 

48.1 

 

Subdimensión Área 

Social Recreativo 

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

16 

9 

 

 

 

15.1 

8.5 

 

 

 

21 

31 

 

 

 

19.8 

29.3 

 

 

 

19 

10 

 

 

 

17.9 

9.5 

 

 

 

56 

50 

 

 

 

52.8 

47.2 

 

Subdimensión Intelectual 

Cultural  

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

17 

8 

 

 

 

16.0 

7.6 

 

 

 

20 

32 

 

 

 

18.9 

30.2 

 

 

 

20 

9 

 

 

 

18.9 

8.5 

 

 

 

57 

49 

 

 

 

53.8 

46.2 

 

Subdimensión de 

Moralidad Religiosidad  

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

16 

9 

 

 

 

15.1 

8.5 

 

 

 

20 

32 

 

 

 

18.9 

30.2 

 

 

 

20 

9 

 

 

 

18.9 

8.5 

 

 

 

56 

50 

 

 

 

52.8 

47.2 

 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 

 

En Tabla 5 y Figura 3, con respecto a la subdimensión Autonomía, en el 3.er grado el 16.0% de 

los adolescentes percibe inadecuada la autonomía familiar, mientras que el 7.6% la considera 

adecuada; en el 4.º grado, el 18.9% percibe inadecuada y el 30.2% adecuada, y en el 5.º grado, 

el 17.9% indica inadecuada y el 9.5% adecuada; en total, el 52.8% de los adolescentes percibe 

la autonomía familiar como inadecuada y solo el 47.2% adecuada. 

En la subdimensión Área de Actuación, se observa que, en el 3.er grado, el 17.0% considera 

inadecuada la participación en actividades familiares y el 6.6% adecuada; en el 4.º grado, el 

18.0% indica inadecuada y el 31.1% adecuada, mientras que en el 5.º grado, el 17.0% percibe 

inadecuada y el 10.4% adecuada; en total, el 51.9% percibe inadecuada esta área y el 48.1% 

adecuada, mostrando limitaciones en la participación activa de los adolescentes en las tareas 

familiares. 
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En la subdimensión Área Social Recreativo, en el 3.er grado el 15.1% percibe inadecuada esta 

área y el 8.5% adecuada; en el 4.º grado, el 19.8% indica inadecuada y el 29.3% adecuada, 

mientras que en el 5.º grado, el 17.9% percibe inadecuada y el 9.5% adecuada; en total, el 52.8% 

considera inadecuada esta área, evidenciando limitadas oportunidades de interacción social y 

recreativa en el clima familiar. 

En la subdimensión Intelectual Cultural, en el 3.er grado el 16.0% percibe inadecuada la 

estimulación intelectual y cultural, mientras que el 7.6% la considera adecuada; en el 4.º grado, el 

18.9% indica inadecuada y el 29.3% adecuada, y en el 5.º grado, el 18.9% percibe inadecuada y 

el 8.5% adecuada; en total, el 53.8% de los adolescentes percibe inadecuada esta área, frente a 

un 46.2% adecuada, evidenciando oportunidades limitadas para el desarrollo intelectual y 

cultural en el hogar. 

En la subdimensión Moralidad Religiosidad, en el 3.er grado el 15.1% percibe inadecuada la 

transmisión de valores y la religiosidad, mientras que el 8.5% lo considera adecuada; en el 4.º 

grado, el 18.9% percibe inadecuada y el 30.2% adecuada, y en el 5.º grado, el 18.9% indica 

inadecuada y el 8.5% adecuada; en total, el 52.8% percibe inadecuada esta área, mostrando que 

los adolescentes percibe limitaciones en la formación de valores y en la práctica religiosa dentro 

del hogar. 

Se deduce que, más de la mitad de los adolescentes percibe la dimensión Desarrollo del clima 

familiar como inadecuada; además, esta misma proporción considera insuficientes la 

autonomía, la participación en tareas familiares, la interacción social y recreativa, la 

estimulación intelectual y cultural, y la formación en valores y religiosidad, lo que indica que, 

en general, los hogares presentan limitaciones para favorecer el desarrollo integral, la 

autonomía, la participación activa, la recreación, el aprendizaje y la transmisión de valores. 
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Figura 3.  Adolescentes según la dimensión desarrollo del clima familiar  

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 
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Tabla 6.  Adolescentes según la dimensión estabilidad del clima familiar  
 

Adolescentes según la 

dimensión Estabilidad 

del Clima Familiar  

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

N° % N° % N° % N° % 

Subdimensión Área de 

Organización   

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

21 

4 

 

 

 

19.8 

3.8 

 

 

 

22 

30 

 

 

 

20.8 

28.3 

 

 

21 

8 

 

 

 

19.8 

7.6 

 

 

64 

42 

 

 

 

60.4 

39.6 

 

Subdimensión Área de 

Control 

Inadecuado  

Adecuado 

 

 

20 

5 

 

 

 

18.9 

4.7 

 

 

 

24 

28 

 

 

 

22.6 

26.5 

 

 

21 

8 

 

 

 

19.8 

7.6 

 

 

65 

41 

 

 

 

61.3 

38.7 

 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 

 

En Tabla 6 y Figura 4, con respecto a la subdimensión Área de Organización, en el 3.er grado 

el 19.8% de los adolescentes percibe la organización familiar como inadecuada y el 3.8% como 

adecuada; en el 4.º grado, el 20.8% percibe inadecuada y el 28.3% adecuada, mientras que en 

el 5.º grado, el 19.8% considera inadecuada y el 7.6% adecuada; en total, el 60.4% de los 

adolescentes percibe inadecuada la organización familiar, frente a un 39.6% adecuada, 

mostrando que más de la mitad de los hogares presenta limitaciones en la planificación, 

distribución de roles y rutina familiar. 

En la subdimensión Área de Control, en el 3.er grado, el 18.9% percibe inadecuado el control 

familiar y el 4.7% adecuado; en el 4.º grado, el 22.6% indica inadecuado y el 26.5% adecuado, 

mientras que, en el 5.º grado, el 19.8% percibe inadecuado y el 7.6% adecuado; en total, el 

61.3% de los adolescentes considera inadecuado el control familiar, frente a un 38.7% 

adecuado, evidenciando que más de la mitad de los hogares no garantiza un control equilibrado 

de normas, límites y supervisión.  

Se deduce que, la dimensión Estabilidad del Clima Familiar presenta deficiencias moderadas; 

además, más de la mitad de los adolescentes percibe la organización familiar y el control de 

normas y límites como inadecuados, mientras que una proporción menor lo considera adecuado; 

esto indica que muchos hogares carecen de estructuras consistentes y de supervisión equilibrada 

por parte de la familia inmediata, lo que puede derivar en dificultades para el desarrollo 

emocional y social de los integrantes; así como, en la adopción de conductas de riesgo debido 

a la ausencia de normas claras y apoyo familiar adecuado. 
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Figura 4.  Adolescentes según la dimensión estabilidad del clima familiar  

* Cuestionario de Clima Social Familiar (FES) 
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Tabla 7. Adolescentes según nivel global de conocimiento en salud sexual y reproductiva 
 

* Cuestionario sobre el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) 

 

En Tabla 7 y Figura 5, en relación al 3.er grado, se observa que el 14.2% de los adolescentes 

tiene un nivel bajo de conocimiento (14.2%), mientras que un menor porcentaje se ubica en 

nivel medio (5.7%) y alto (3.8%); en el 4.º grado, el conocimiento se distribuye de manera más 

equilibrada, con un 20.8% bajo, 15.1% medio y 13.2% alto; en el 5.º grado, el nivel bajo 

disminuye a 13.2%, el medio a 2.8%, y el alto aumenta a 11.3%. 

Se deduce que, casi la mitad presenta un nivel bajo de conocimiento sobre salud sexual y 

reproductiva, mientras que aproximadamente una cuarta parte tiene un nivel medio y una 

proporción cercana a un tercio alcanza un nivel alto; esto indica que, aunque algunos estudiantes 

poseen conocimientos adecuados, una parte importante carece de información suficiente, lo que 

resalta la necesidad de reforzar la educación sexual integral en el contexto escolar.

Adolescentes según 

nivel global de 

conocimiento en salud 

sexual y reproductiva 

(SSR) 

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

N° % N° % N° % N° % 

 

Bajo  

Medio 

Alto 

 

15 

6 

4 

 

14.2 

5.7 

3.8 

 

22 

16 

14 

 

 

20.8 

15.1 

13.2 

 

14 

3 

12 

 

 

13.2 

2.8 

11.3 

 

51 

25 

30 

 

 

48.1 

23.6 

28.3 

 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 
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Figura 5.  Adolescentes según nivel global de conocimiento en salud sexual y reproductiva (SSR) 

* Cuestionario sobre el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) 
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Tabla 8.  Adolescentes según dimensiones del conocimiento en salud sexual y reproductiva  
 

* Cuestionario sobre el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) 

En Tabla 8 y Figura 6, con respecto al 3.er grado, en la dimensión Sexualidad, el 12.3% de los 

adolescentes presenta un nivel bajo de conocimiento, el 5.7% medio y el 5.7% alto; en la 

dimensión Embarazo adolescente, el nivel bajo alcanza 11.3%, el medio 5,7% y el alto 6.6%; 

en la dimensión ITS, el nivel bajo es 9.8%, medio 6.6% y alto 7.5%, mientras que en Métodos 

anticonceptivos, el nivel bajo se sitúa en 10.4%, medio 4.7% y alto 8.5%. 

En el 4.º grado, en la dimensión Sexualidad, el nivel bajo afecta a 21.7%, el medio a 11.3% y 

el alto a 16.0%; en la dimensión Embarazo adolescente, el nivel bajo se encuentra en 21.7%, el 

medio 12.3% y el alto 15.1%; para la dimensión ITS, el nivel bajo alcanza 17.9%, medio 11.3% 

y alto 19.8%, y en Métodos anticonceptivos, el nivel bajo es 18.9%, medio 9.4% y alto 20.8%. 

En el 5.º grado, en la dimensión Sexualidad, el nivel bajo alcanza 11.3%, el medio 7.5% y el 

alto 8.5%; en la dimensión Embarazo adolescente, el nivel bajo es 11.3%, medio 5.7% y alto 

Adolescentes según 

dimensiones del 

conocimiento en salud 

sexual y reproductiva 

(SSR)  

3er. grado 4to. grado 5to. grado Total 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

Dimensión Sexualidad 

Bajo  

Medio 

Alto 

 

 

13 

6 

6 

 

12.3 

5.7 

5.7 

 

 

23 

12 

17 

 

21.7 

11.3 

16.0 

 

12 

8 

9 

 

11.3 

7.5 

8.5 

 

48 

26 

32 

 

 

45.3 

24.5 

30.2 

 

Dimensión Embarazo 

adolescente  

Bajo  

Medio 

Alto 

 

 

 

12 

6 

7 

 

 

11.3 

5.7 

6.6 

 

 

23 

13 

16 

 

 

 

21.7 

12.3 

15.1 

 

 

12 

6 

11 

 

 

 

11.3 

5.7 

10.4 

 

 

47 

25 

34 

 

 

 

44.3 

23.6 

32.1 

 

Dimensión ITS 

Bajo  

Medio 

Alto 

 

 

10 

7 

8 

 

 

9.8 

6.6 

7.5 

 

 

19 

12 

21 

 

 

17.9 

11.3 

19.8 

 

14 

5 

10 

 

13.2 

4.7 

9.4 

 

43 

24 

39 

 

40.6 

22.6 

36.8 

 

Dimensión Métodos 

anticonceptivos   

Bajo  

Medio 

Alto 

 

 

 

11 

5 

9 

 

 

 

10.4 

4.7 

8.5 

 

 

 

20 

10 

22 

 

 

 

18.9 

9.4 

20.8 

 

 

14 

6 

9 

 

 

 

13.2 

5.7 

8.5 

 

 

45 

21 

40 

 

 

42.5 

19.8 

37.7 

 

Total 25 23.6 52 49.1 29 27.4 106 100.0 
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10.4%; para la dimensión ITS, el nivel bajo se sitúa en 13.2%, medio 4.7% y alto 9.4%, mientras 

que en Métodos anticonceptivos, el nivel bajo es 13.2%, medio 5.7% y alto 8.5%; por tanto, se 

evidencian que, aunque algunos estudiantes alcanzan niveles altos de conocimiento, persiste 

una proporción importante con conocimiento insuficiente en SSR. 

De lo cual, se deduce que, al considerar el nivel global de conocimiento en salud sexual y 

reproductiva (SSR) en los tres grados, casi la mitad de los adolescentes se encuentra en un nivel 

bajo, mientras que aproximadamente una cuarta parte alcanza un nivel medio; esto refleja que 

una parte importante de la población carece de conocimientos adecuados sobre sexualidad, 

embarazo adolescente, ITS y métodos anticonceptivos, lo que resalta la necesidad de 

implementar estrategias educativas que fortalezcan la educación sexual integral en todos los 

grados de secundaria. 
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Figura 6.  Adolescentes según dimensiones del conocimiento en salud sexual y reproductiva (SSR) 

* Cuestionario sobre el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) 
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Tabla 9.  Adolescentes según asociación entre el clima familiar y el nivel de conocimiento 

en salud sexual y reproductiva  

* Matriz de sistematización de datos  

 

X2 c = 66.815    GL: 2     p: 0.000 

En Tabla 9 y Figura 7, se observa que, de los adolescentes con un clima familiar inadecuado, 

el 42.4% presenta un nivel de conocimiento bajo en salud sexual y reproductiva, el 18.9% un 

nivel medio y ninguno alcanzó un nivel alto; en contraste, entre los adolescentes con un clima 

familiar adecuado, el 5.7% se ubica en el nivel bajo, el 4.7% en el nivel medio y el 28.3%, en 

el nivel alto; estos resultados reflejan una clara diferencia: mientras que en un clima familiar 

desfavorable predominan los niveles bajos de conocimiento, en un clima familiar positivo se 

concentra la mayor proporción de adolescentes con conocimientos altos en SSR. 

De esta información se deduce que, a mayor adecuación del clima familiar, mayor es el nivel 

de conocimiento en SSR mientras que a menor adecuación del clima familiar, predominan los 

niveles bajos de conocimiento. 

Al análisis del estadístico Chi cuadrado (X² = 66.815; gl = 2; p = 0.000), se aprecia que el valor 

de p es menor a 0.05, lo que indica una asociación estadísticamente significativa entre el clima 

familiar y el nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva. 

 Nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva (SSR) 

 

Clima Familiar  
Bajo Medio Alto Total 

N° % N° % N° % N° % 

 

Inadecuado 

Adecuado 

 

 

45 

6 

 

 

42.4 

5.7 

 

 

20 

5 

 

 

18.9 

4.7 

 

0 

30 

 

 

0.0 

28.3 

 

65 

41 

 

 

61.3 

38.7 

 

Total 51 48.1 25 23.6 30 28.3 106 100.0 



44  

Figura 7.  Adolescentes según asociación entre el clima familiar y el nivel de conocimiento 

en salud sexual y reproductiva  

 

* Cuestionario sobre el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) 
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Tabla 10.  Adolescentes según asociación entre las dimensiones del clima familiar y el nivel 

de conocimiento en salud sexual y reproductiva  
 

 

Dimensiones 

del clima 

familiar 
 

Nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva   

Bajo Medio Alto Total Prueba estadística 

 

N° 

 

% 

 

N° 

 

% 

 

N

° 

 

% 

 

N° 

 

% 

 

X2 c 

 

GL 

 

p 

Dimensión 

Relaciones 

Inadecuado  

Adecuado 

Total 

 

 

 

46 

5 

51 

 

 

 

43.4 

4.7 

48.1 

 

 

 

22 

3 

25 

 

 

 

20.8 

2.8 

23.6 

 

 

 

0 

30 

30 

 

 

 

0.0 

28.3 

28.3 

 

 

 

68 

38 

106 

 

 

 

64.2 

35.8 

100.0 

 

 

 

 

6.455 

 

 

 

2 

 

 

 

0.001 

Dimensión 

Desarrollo  

Inadecuado  

Adecuado 

Total 

 

 

 

49 

2 

51 

 

 

 

46.2 

1.9 

48.1 

 

 

 

9 

16 

25 

 

 

8.5 

15.1 

23.6 

 

 

 

0 

30 

30 

 

 

 

0.0 

28.3 

28.3 

 

 

 

58 

48 

106 

 

 

 

54.7 

45.3 

100.0 

 

 

 

 

6.381 

 

 

 

 

2 

 

 

 

0.000 

Dimensión 

Estabilidad 

Inadecuado 

Adecuado 

Total 

 

 

 

47 

4 

51 

 

 

 

44.3 

3.8 

48.1 

 

 

 

20 

5 

25 

 

 

 

18.9 

4.7 

23.6 

 

 

 

0 

30 

30 

 

 

 

0.0 

28.3 

28.3 

 

 

 

67 

39 

106 

 

 

 

63.2 

36.8 

100.0 

 

 

 

6.313 

 

 

 

2 

 

 

 

0.001 

* Matriz de sistematización de datos  

En Tabla 10 y Figura 8, se observa la asociación entre las dimensiones del Clima Familiar y el 

nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva en los adolescentes; en la dimensión 

Relaciones, el 43.4% de los adolescentes con un clima inadecuado se ubica en un nivel bajo de 

conocimiento, mientras que el 28.3% de quienes perciben un clima adecuado alcanzan un nivel 

alto; esto revela que la calidad de los vínculos y la comunicación en la familia influyen 

directamente en el aprendizaje sobre SSR. 

Respecto a la dimensión Desarrollo, los resultados muestran que el 46.2% de los adolescentes 

con un clima inadecuado se encuentra en un nivel bajo, en tanto que el 28.3% de aquellos con 

un clima adecuado presenta un nivel alto de conocimiento; este hallazgo indica que un clima 

familiar que promueve la autonomía, la participación social, la recreación y la formación 

cultural se asocia con mayores niveles de información en SSR. 

En cuanto a la dimensión Estabilidad, el 44.3% de los estudiantes con un clima inadecuado 

mantiene un nivel bajo de conocimiento, mientras que el 28.3% de quienes perciben estabilidad 

adecuada alcanza un nivel alto; ello sugiere que la organización y el control en el clima familiar 
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proporcionan condiciones más favorables para el desarrollo de aprendizajes significativos en 

SSR. 

Se deduce que, todas las dimensiones del clima familiar presentan una asociación significativa 

con el nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva (SSR); en consecuencia, a mayor 

adecuación del clima familiar en sus diversas dimensiones, mayor es el nivel de conocimiento 

en SSR de los adolescentes, evidenciando que un clima familiar positivo favorece directamente 

la adquisición de información y aprendizaje sobre salud sexual y reproductiva. 
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Figura 8.  Adolescentes según asociación entre las dimensiones del clima familiar y el nivel de conocimiento en salud sexual y reproductiva 

* Cuestionario sobre el conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) 
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Discusión 

 
En relación con el objetivo de describir las características del clima familiar en los adolescentes 

de 14 a 16 años de la Institución Educativa José Teobaldo Paredes Valdez, los resultados 

indican que los adolescentes perciben un clima familiar poco favorable, presentando 

deficiencias en las dimensiones de relaciones (64.2% inadecuado) y estabilidad (63.2% 

inadecuado), mientras que la dimensión desarrollo muestra un equilibrio relativo (54.7% 

inadecuado vs. 45.3% adecuado), lo que sugiere que aunque algunos aspectos del clima familiar 

se encuentran en condiciones adecuadas, existen áreas críticas que requieren atención, y estos 

hallazgos coinciden con estudios previos que destacan la importancia del clima familiar en el 

bienestar de los adolescentes, como lo evidencian Cárdenas y Madueño (32), quienes 

encontraron que la comunicación familiar positiva se asocia con un mejor conocimiento y 

actitud frente a la salud sexual y reproductiva, implicando que los déficits observados podrían 

afectar no solo la percepción de seguridad emocional sino también el aprendizaje de habilidades 

esenciales para la vida. 

Además, la subdimensión cohesión fue percibida como inadecuada por el 60.4% de los 

adolescentes, reflejando una falta de unidad y apoyo familiar, mientras que la expresividad y la 

gestión del conflicto fueron evaluadas mayoritariamente como inadecuadas por el 61.3% de los 

estudiantes, evidenciando que la comunicación abierta y la resolución efectiva de conflictos son 

limitadas, lo que podría explicar la baja frecuencia de diálogo sobre temas de sexualidad donde 

solo un pequeño porcentaje conversa frecuentemente o siempre sobre estos temas 

(aproximadamente 38.7%), y estos resultados son consistentes con los hallazgos de Salazar y 

Málaga (33), quienes reportaron que una constante comunicación familiar y buena armonía se 

asocia con niveles más altos de conocimiento en salud sexual y reproductiva, y la diferencia en 

los porcentajes podría explicarse por factores contextuales, como diferencias culturales y 

socioeconómicas entre las instituciones educativas, lo que permite caracterizar un clima 

familiar mayoritariamente desfavorable, limitando el soporte emocional y la guía para los 

adolescentes. 

En relación con el objetivo de identificar el nivel de conocimiento sobre salud sexual y 

reproductiva en los adolescentes de 14 a 16 años, se observó que casi la mitad de los 

adolescentes (48.1%) presenta un nivel bajo, mientras que el 23.6% alcanza nivel medio y el 

28.3% nivel alto, lo que indica que aunque algunos estudiantes poseen información adecuada, 

existe una brecha significativa en educación sexual integral, lo cual resulta coherente con la 



49  

limitada comunicación familiar observada, y por dimensiones, los niveles bajos fueron 

consistentes: sexualidad 48.1%, embarazo adolescente 48.1%, infecciones de transmisión 

sexual 48.1% y métodos anticonceptivos 48.1%, reflejando un patrón uniforme de 

conocimiento insuficiente, especialmente en áreas críticas para la prevención de riesgos 

sexuales. 

Los hallazgos concuerdan con Grados y Velarde (26), quienes evidenciaron que sin 

intervenciones educativas dirigidas los adolescentes presentan conocimiento limitado sobre 

salud sexual y reproductiva, comparando con estudios internacionales, López et al. (25) 

reportaron un alto nivel de conocimiento en adolescentes mexicanos de 12 a 18 años, lo que 

podría explicarse por diferencias en programas educativos, políticas públicas de salud sexual y 

disponibilidad de recursos educativos en cada país, mientras que a nivel nacional, Sánchez (31) 

encontró que en Iraca Grande-Chota el 95% de los adolescentes tiene conocimiento sobre salud 

sexual y reproductiva, indicando que factores como la implementación de programas educativos 

locales y la accesibilidad a información juegan un papel crucial, y Cárdenas y Madueño (32) 

evidenciaron que el 42.4% de los estudiantes de la I.E. San Juan posee un buen nivel de 

conocimiento, influenciado por su procedencia urbana y una comunicación familiar positiva, lo 

que resalta que la comunicación familiar es un factor clave. 

En relación con el objetivo de determinar la influencia del clima familiar en el conocimiento 

sobre salud sexual y reproductiva en los adolescentes de 14 a 16 años, los resultados evidencian 

que el clima familiar tiene un impacto significativo en el nivel de conocimiento, ya que el 28.3% 

de los estudiantes con un clima familiar positivo alcanzó niveles altos de conocimiento, 

mientras que el 42.4% de los adolescentes con un clima familiar inadecuado se encuentra en 

nivel bajo, y el análisis mediante chi cuadrado (X² = 66.815; p = 0.000) confirmó la 

significancia estadística de esta relación, además por dimensiones, en relaciones el 43.4% de 

los adolescentes con clima inadecuado tiene conocimiento bajo, mientras que el 28.3% con 

clima adecuado alcanza un nivel alto, de igual manera en desarrollo el 46.2% de adolescentes 

con clima inadecuado presenta conocimiento bajo, mientras que el 28.3% con clima adecuado 

alcanza nivel alto, y en estabilidad el 44.3% de estudiantes con clima inadecuado tiene 

conocimiento bajo, mientras que el 28.3% con clima adecuado alcanza nivel alto, confirmando 

que la comunicación, la cohesión y la organización familiar son determinantes en la adquisición 

de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva, y en contextos donde el clima familiar es 

desfavorable, los adolescentes carecen de soporte emocional y guía, dificultando la adquisición 

de información crítica para su salud y desarrollo integral. 
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La prevalencia de un clima familiar inadecuado y el bajo nivel de conocimiento pueden 

explicarse por múltiples factores entre los cuales destacan la estructura familiar predominando 

familias nucleares aunque existen proporciones significativas de familias monoparentales o con 

convivencia parcial, lo que podría limitar la supervisión y el diálogo, además la edad de los 

padres, podría influir en menor disposición o actualización en temas de educación sexual, 

mientras que la educación y ocupación de los apoderados, a pesar de ser secundaria o 

universitaria, la falta de tiempo por trabajo independiente o demandas laborales puede reducir 

la interacción con los hijos, y finalmente la cultura y religiosidad, predominando la religión 

católica y otras creencias, podrían influir en la frecuencia y forma de tratar temas de sexualidad, 

contribuyendo a que la comunicación sea esporádica o limitada, por lo que estos factores 

refuerzan la necesidad de estrategias educativas escolares y familiares integrales que 

complementen la educación formal y promuevan un ambiente seguro para la discusión abierta 

de salud sexual y reproductiva (38). 

En cuanto a las implicaciones para la educación e intervención, los hallazgos sugieren 

implementar programas de educación sexual integral adaptados a las edades de los adolescentes 

con énfasis en sexualidad, embarazo adolescente, infecciones de transmisión sexual y métodos 

anticonceptivos, fomentando la comunicación familiar mediante talleres para padres y 

actividades de fortalecimiento de relaciones, cohesión y resolución de conflictos, promoviendo 

la autonomía y participación activa de los adolescentes en el hogar, favoreciendo su desarrollo 

integral y la aplicación de conocimientos adquiridos, y considerando intervenciones 

diferenciadas según grado y edad dada la variación observada en los niveles de conocimiento y 

percepción del clima familiar (12). 

En síntesis, este estudio evidencia que un clima familiar positivo y estructurado favorece 

significativamente el conocimiento en salud sexual y reproductiva, confirmando la hipótesis de 

que la familia es un pilar clave en la formación de adolescentes responsables y saludables, y se 

complementa con los hallazgos de López-Ocampo et al. (30), Sánchez (31), Cárdenas y 

Madueño (32), Grados y Velarde (26) y Salazar y Málaga (33), quienes enfatizan la importancia 

de la educación familiar y la armonía para el desarrollo del conocimiento en salud sexual y 

reproductiva. 
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CONCLUSIONES 

 
Primera:          Los resultados muestran que el clima familiar en los adolescentes de 14 a 16 

años de la Institución Educativa José Teobaldo Paredes Valdez se caracteriza 

por ser inadecuado, especialmente en las dimensiones Relaciones, 

Desarrollo y Estabilidad, lo que refleja limitaciones en la cohesión, 

comunicación, organización y control dentro del clima familiar, aunque se 

evidencia también un grupo menor que percibe un clima adecuado. 

Segunda:      El nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva (SSR) en los 

adolescentes evaluados revela que casi la mitad presenta un nivel bajo; por 

otra parte, algo más de una cuarta parte se ubica en el nivel alto y, 

finalmente, cerca de una cuarta parte alcanza un nivel medio; estos hallazgos 

indican que los estudiantes aún presentan vacíos en información clave 

vinculada con sexualidad, embarazo adolescente, infecciones de 

transmisión sexual y métodos anticonceptivos. 

Tercera:      Se determinó, mediante el análisis estadístico, que existe una asociación 

significativa entre el clima familiar y el nivel de conocimiento en SSR de los 

adolescentes; aquellos que perciben un clima familiar adecuado alcanzan en 

mayor proporción un nivel alto de conocimiento, mientras que quienes 

perciben un clima inadecuado se concentran principalmente en el nivel bajo, 

lo que confirma la influencia del clima familiar en la formación y 

aprendizaje en temas de SSR. 
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RECOMENDACIONES 

 
Primera:            A la I.E. José Teobaldo Paredes Valdez, en coordinación con el personal de 

enfermería y docentes, se recomienda organizar programas y actividades 

educativas dirigidas a estudiantes y padres de familia, orientadas a fortalecer 

la comunicación, la cohesión y la estabilidad familiar, con el fin de 

promover un adecuado conocimiento en salud sexual y reproductiva. 

Segunda:   A los padres de familia de los adolescentes, se sugiere fortalecer el 

acompañamiento y mantener un diálogo abierto con sus hijos sobre temas 

de sexualidad y reproducción; dado que, un clima familiar positivo 

constituye un factor determinante para mejorar el nivel de conocimiento en 

SSR y prevenir riesgos como embarazos no deseados e infecciones de 

transmisión sexual. 
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Anexo N°1 

Consentimiento Informado 
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Anexo N°2 

Asentimiento Informado 
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Anexo N°3 

Test sobre Conocimientos sobre Salud Sexual y Reproductiva 

 

TEST SOBRE CONOCIMIENTOS SOBRE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA 
 

 

Edad:  

Sexo:  

Con quien vives:  

INDICACIONES: 

 

⮚ Marca con una “V” si la respuesta es verdadera o con una “F” si 

es falsa según corresponda. 
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Anexo N°4 

 Test sobre Clima Social Familiar 

 

Instrucciones: 

A continuación, te presentamos una serie de frases que Tú, tienes que leer y decidir si te 

parecen verdaderos (V) o falsos (F) en relación con tu familia. Si consideras que la 

frase es cierta para algunos miembros de la familia y para otros falsa marque la 

respuesta que corresponde a la mayoría. Te recordamos que la presente nos ayudará a 

conocer lo que Tú piensas y conoces sobre tu familia, no intentes reflejar la opinión de 

los demás miembros de la familia en que vives. 
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                                                                                                                             Gracias. 
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Anexo N°5 

Ficha sociodemográfica (adolescente y padre/madre o apoderado) 
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Anexo N°6 

Base de datos 

 

N° 

V1: Clima social familiar 

 Subdimensión Cohesión Subdimensión Expresividad Subdimensión Conflicto 

P1 P11 P21 P31 P41 P51 P61 P71 P81 P2 P12 22 P32 P42 P52 P62 P72 P82 P3 P13 P23 P33 P43 P53 P63 P73 P83 

1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 

2 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 

3 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 

4 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 

5 0 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 

6 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 

7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 

8 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 

9 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 

10 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 

11 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 

12 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 

13 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 

14 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 

16 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 

17 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 

18 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 

19 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 0 1 

20 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 

21 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 
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22 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 

23 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 

24 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 

25 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 1 

26 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 

27 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 

28 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 

29 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 

30 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 

31 0 0 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 

32 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 

33 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 

34 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 

35 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 0 1 

36 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 

37 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 

38 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 

39 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 

40 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 

41 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 

42 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 

43 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

44 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 

45 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 

46 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 

47 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 
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48 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 

49 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 

50 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 

51 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 

52 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 

53 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 

54 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 

55 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 

56 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 

57 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 1 

58 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 

59 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 

60 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 

61 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 

62 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 

63 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 

64 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 

65 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 

66 0 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 

67 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 

68 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

69 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 

70 0 0 0 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 

71 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 

72 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

73 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 1 1 



71  

 

 
74 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 

75 0 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

77 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 

78 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 

79 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 

80 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 

81 0 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 

82 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 

83 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 

84 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 

85 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 

86 0 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

87 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 

88 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 

89 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 

90 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 

91 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 

92 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 

93 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 

94 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 

95 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 

96 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 

97 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 

98 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 

99 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

100 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 
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101 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 

102 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 

103 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 

104 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 

105 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 

106 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 
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V1: Clima social familiar 

N°         D3: Estabilidad         

   Subdimensión Área de 

Organización 

    Subdimensión Área de 

Control 

   

 P9 P19 P29 P39 P49 P59 P69 P79 P89 P10 P20 P30 P40 P50 P60 P70 P80 P90 

1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 

2 1 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 1 1 0 1 0 

3 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 

4 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 

5 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 

6 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 

7 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 

8 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 

9 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 

10 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 

11 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 

12 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 

13 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 

14 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 0 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 

16 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 

17 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 1 

18 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 

19 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 

20 0 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 

21 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 

22 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 
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23 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 

24 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 

25 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 

26 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 

27 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 

28 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 

29 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 

30 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 

31 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 

32 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 

33 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 

34 0 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 

35 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

36 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 

37 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 

38 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 

39 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 

40 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 

41 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 

42 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 

43 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 

44 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 

45 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 

46 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 

47 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 

48 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 
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49 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 

50 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 

51 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 

52 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 

53 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 

54 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 

55 0 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 

56 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 

57 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 

58 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 

59 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 

60 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 

61 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 

62 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 

63 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 

64 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 

65 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 

66 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 

67 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 

68 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 

69 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 

70 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 

71 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 

72 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 

73 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 

74 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 
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75 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 

77 0 0 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 

78 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 

79 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 

80 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 

81 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 

82 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 

83 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 

84 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 

85 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 

86 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 

87 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 

88 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 

89 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 

90 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 

91 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 

92 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 

93 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 

94 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 

95 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 

96 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 

97 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 

98 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 

99 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 

100 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 

101 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 
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102 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 

103 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 

104 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 1 

105 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 

106 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 
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V2: Nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva 

  D1: 
Sexualidad 

   D2: Embarazo 
adolescente 

 D3: Infecciones de Transmisión 

Sexual 

(ITS) 

D4: Métodos 
Anticonceptivos 

 

N°               

1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

4 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

6 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

7 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 

8 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

9 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

10 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

11 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

12 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

13 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

16 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

19 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

20 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

21 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 
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22 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 

23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

24 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

25 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

26 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 

27 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 

28 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 

29 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

30 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

31 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

32 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

33 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

34 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

35 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 

36 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

37 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 

38 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 

39 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

40 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

41 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 

42 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

43 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 

44 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 
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45 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

46 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 

47 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

48 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 

49 0 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 

50 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 

51 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 

52 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 

53 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 

54 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 

55 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

56 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

57 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 

58 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 

59 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

60 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 

61 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 

62 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

63 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 

64 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 

65 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 

66 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 

67 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 
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68 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

69 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

70 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 

71 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 

72 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 

73 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

74 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

75 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

77 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

78 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

79 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

80 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

81 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

82 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 

83 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 

84 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 

85 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

86 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 

87 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 

88 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 

89 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 

90 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

91 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 
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92 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

93 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 

94 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

95 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

96 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

97 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

98 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

99 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 

100 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 

101 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 

102 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 1 

103 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 

104 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

105 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 

106 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
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Anexo N°7 

Solicitud de Autorización de Ejecución en la I.E. José Teobaldo Valdez 
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Anexo N°8 

Autorización de Ejecución en la I.E. José Teobaldo Paredez Valdez 
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Anexo N° 9 

Dictamen del Comité de Ética de Investigación 
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Anexo N°10 

Constancia de Aplicación de Instrumento de Tesis en la I.E José Teobaldo Paredes 

Valdez 

 




