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Resumen 

El propósito del trabajo de investigación actual, fue examinar la contribución de la 

aplicación móvil SexCare como estrategia didáctica en el fortalecimiento de los 

conocimientos y actitudes en salud sexual y reproductiva en estudiantes de grado octavo 

de la I.E. Prudencia Daza de Valledupar. Se desarrolló bajo un enfoque mixto con diseño 

secuencial explicativo, estructurado en cuatro etapas: diagnóstico, diseño, implementación 

y evaluación de la estrategia. La muestra estuvo compuesta por un total de 69 estudiantes 

de los grados 8°01 y 8°03. La intervención consistió en la implementación de la aplicación 

SexCare como herramienta pedagógica. Para la recopilación de datos, se emplearon 

entrevistas semiestructuradas y pruebas previas y posteriores. Los resultados mostraron 

que los estudiantes mejoraron significativamente sus conocimientos y actitudes de los 

estudiantes, así como una valoración positiva que apreciaron la estrategia por su 

innovación y relevancia. En conclusión, el uso de la aplicación fortalece los procesos de 

enseñanza-aprendizaje en educación sexual. 

Palabras clave: 1) Salud sexual y reproductiva. 2) Educación sexual. 3) Tecnologías de 

la información y la comunicación (TIC). 4) Estrategias lúdicas. 5) Aprendizaje significativo. 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Abstract  

The purpose of the current research work was to examine the contribution of the SexCare 

mobile application as a teaching strategy in strengthening knowledge and attitudes in 

sexual and reproductive health among eighth-grade students at the I.E. Prudencia Daza in 

Valledupar. It was developed under a mixed approach with an explanatory sequential 

design, structured in four stages: diagnosis, design, implementation, and evaluation of the 

strategy. The sample was composed of a total of 69 students from grades 8°01 and 8°03. 

The intervention consisted of the implementation of the SexCare application as a 

pedagogical tool. For data collection, semi-structured interviews and pre- and post-tests 

were used. The results showed that the students significantly improved their knowledge 

and attitudes, as well as a positive assessment in which they appreciated the strategy for 

its innovation and relevance. In conclusion, the use of the application strengthens the 

teaching-learning processes in sexual education. 

  

Keywords:1) Sexual and reproductive health. 2) Sex education. 3) Information and 

communication technologies (ICT). 4) Pedagogical strategies. 5) Meaningful learning. 
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1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA. 

En Colombia, pese a la existencia de un marco normativo robusto que respalda la 

Educación Sexual Integral (ESI), persisten múltiples barreras que impiden su 

implementación plena y efectiva en las instituciones educativas. Como señalan Vargas & 

Bravo (2021), la educación sexual en América Latina ha estado marcada por avances y 

retrocesos, atravesados por resistencias culturales y morales que limitan su alcance y 

reproducen vacíos formativos en niños, niñas y adolescentes. El Ministerio de Educación 

establece una Guía de Educación para la Sexualidad donde se orienta a las escuelas a 

fomentar no solo conocimientos, sino también valores, habilidades y actitudes que 

aseguren el bienestar reproductivo y sexual. No obstante, en la práctica estas medidas 

normalmente son ignoradas debido a la falta de formación en los docentes, limitación en 

recursos didácticos y contextos sociales desfavorables.  

Desde el plano educativo y pedagógico, uno de los principales desafíos es cómo se 

abarca la ESI en los programas de estudio: a menudo se hace de manera superficial o 

como un complemento transversal sin criterios adecuados de calidad o relevancia cultural.  

Los estudios indican que, a pesar de que los programas oficiales han estado presentes 

desde la década de 1990, su implementación ha sido irregular y ha tenido poco efecto en 

el cambio de conductas entre los jóvenes, sobre todo en lo que se refiere a prevenir los 

embarazos en edades tempranas (Estrada et al., 2016). “La ausencia de capacitación 

docente en temas de diversidad, género y derechos humanos contribuye a la falta de 

seguridad del profesorado para tratar asuntos delicados, eligiendo optar por clases 

expositivas con escasa participación y diálogo” (Hincapié & Quintero, 2012).  

Es evidente que la falta de materiales didácticos interactivos, sean pertinentes y 

actualizados culturalmente. Numerosos maestros no disponen de herramientas digitales o 

métodos activos que conviertan la enseñanza en un proceso reflexivo y atractivo. Según 

Mantilla et al. (2016), “los programas de educación sexual y reproductiva en diversas 

localidades del país tienden a no contar con la pertinencia metodológica, lo que obstaculiza 

la asimilación de contenidos y fomenta estereotipos de género en vez de ponerlos en 

duda”. La falta de metodologías como la simulación, el estudio de casos o el aprendizaje 



 
 

 

enfocado en proyectos deja a los alumnos con un conocimiento que no es práctico y que 

se basa mayormente en la memorización.  

Las tensiones son todavía más grandes en el aspecto axiológico, la forma en que la 

comunidad educativa entiende la sexualidad está determinada por la presión cultural, los 

principios morales tradicionales y las creencias religiosas. Esto propicia el silencio, los 

tabúes y las actitudes enfocadas en la abstinencia, ignorando la diversidad sexual, el 

consentimiento y el reconocimiento de los derechos sexuales. Investigaciones recientes 

muestran que “estos discursos restrictivos colaboran a la creación de individuos educados 

bajo lógicas de control, lo cual obstaculiza el ejercicio autónomo de la sexualidad” 

(Hincapié & Quintero, 2012).  

La familia juega un papel fundamental: puede ser un lugar para dialogar y 

acompañar, pero en numerosas ocasiones propaga prejuicios o brinda información 

incompleta. La incoherencia entre lo que se enseña en la escuela y lo que se habla en 

casa produce confusión y desinterés en los adolescentes, lo cual coincide con los 

descubrimientos acerca de las significaciones contradictorias que los jóvenes le otorgan a 

los programas de educación sexual en diversos contextos colombianos, (Oviedo & Galvis, 

2013).  

Los adolescentes en la sociedad están expuestos a mensajes contradictorios que 

vienen de redes sociales, grupos de pares y medios de comunicación: prácticas 

normalizadas de violencia simbólica, pornografía, estereotipos de género y 

desinformación. “Esta influencia favorece el desarrollo de conductas riesgosas y la 

incapacidad de adquirir habilidades para el autocuidado, como lo demuestran las altas 

tasas de infecciones de transmisión sexual y embarazos no planificados entre los jóvenes” 

(Rodríguez, 2016).  

En términos normativos, el país dispone de un extenso conjunto de leyes y políticas, 

como la Ley General de Educación (Ley 115 del año 1994), la “Resolución 3353 que 

establece el Plan Nacional de Educación Sexual desde 1993, el PESCC del año 2006 y la 

Política Nacional en materia de derechos sexuales y reproductivos, así como de sexualidad 

desde 2014”. Sin embargo, continúan existiendo notables diferencias entre la norma y la 

práctica: no hay claridad acerca de cómo tratar temas delicados como el consentimiento o 

la diversidad sexual, los programas tienen poca supervisión, hay restricciones 



 

 

 

 

presupuestarias y reglamentarias impuestas por las escuelas o presiones de grupos 

sociales que obstaculizan la implementación integral de la ESI (Vargas & Bravo, 2021). 

 Las secuelas de estas deficiencias son evidentes: los alumnos no logran adquirir 

habilidades firmes para cuidar su salud reproductiva y sexual; se perpetúan estereotipos y 

mitos de género; “la discriminación hacia identidades diversas continúa, y se ve restringida 

la habilidad de los jóvenes para dialogar, tomar decisiones informadas y ejercer su 

autonomía” (Rodríguez, 2016).  

En este contexto, es crucial desarrollar estrategias educativas que vayan más allá 

de compartir información e incluyan el cambio de actitudes, valores y prácticas.  Se 

requieren metodologías didácticas participativas, interactivas y contextualizadas, que 

integren el enfoque de derechos, la equidad de género y la participación de las familias y 

comunidades. En este sentido, el uso de herramientas tecnológicas como las aplicaciones 

móviles se presenta como una alternativa innovadora para dinamizar el proceso 

pedagógico, acercar los contenidos a la realidad juvenil y fomentar el pensamiento crítico. 

La propuesta de la aplicación educativa SexCare responde a esta necesidad, por ofrecer 

un recurso didáctico que fortalece conocimientos, actitudes, autoeficacia e intenciones 

responsables en estudiantes de octavo grado de la I.E. Prudencia Daza. 

1.1 Pregunta problema 

¿Cómo contribuye la aplicación móvil SexCare como estrategia didáctica al fortalecimiento 

de los conocimientos, actitudes y competencias en salud sexual y reproductiva de los 

estudiantes de octavo grado de la Institución Educativa Prudencia Daza de Valledupar? 

 

 

 

 



 
 

 

2 Objetivos 

2.1 Objetivo general 

Analizar la contribución de la aplicación móvil SexCare como estrategia didáctica en el 

fortalecimiento de los conocimientos, actitudes y competencias en salud sexual y 

reproductiva de los estudiantes de octavo grado de la Institución Educativa Prudencia Daza 

de Valledupar. 

2.2 Objetivos específicos  

1. Diagnosticar los conocimientos, actitudes y percepciones que tienen los 

estudiantes de octavo grado de la Institución Educativa Prudencia Daza sobre la 

salud sexual y reproductiva y el uso de aplicaciones móviles en el aprendizaje. 

2. Diseñar la aplicación móvil SexCare como estrategia didáctica innovadora, 

fundamentada en enfoque didáctico participativos y en el marco normativo de la 

Educación Sexual Integral en Colombia. 

3. Implementar la estrategia didáctica mediada por la aplicación objeto con los 

estudiantes de octavo grado, promoviendo el aprendizaje interactivo y reflexivo 

sobre salud sexual y reproductiva. 

4. Evaluar la efectividad de la aplicación en el fortalecimiento de los conocimientos, 

actitudes y competencias en salud sexual y reproductiva de los estudiantes de 

octavo grado, a partir de la comparación de resultados antes y después de la 

intervención. 

3 ANTECEDENTES 

Este capítulo ofrece un panorama de las investigaciones realizadas en torno a las 

temáticas relevantes para el presente estudio, con el objetivo de analizar sus enfoques, 



 

 

 

 

fundamentación teórica y metodológica, así como sus problemas de investigación, 

objetivos y hallazgos. Esta revisión nos brindará herramientas más sólidas para el 

desarrollo de la propuesta de una aplicación móvil como estrategia didáctica en la 

enseñanza y el aprendizaje de la salud sexual y reproductiva. 

Para la elaboración de los antecedentes de este trabajo, se llevó a cabo un exhaustivo 

ejercicio de búsqueda y revisión bibliográfica utilizando diversas bases de datos, como 

Dialnet, Redalyc y Google Scholar, entre otras. Durante este proceso, se emplearon 

términos de búsqueda tales como: “educación sexual integral”, “uso de TIC en educación 

sexual”, “aplicaciones móviles para la enseñanza”, “recursos digitales en salud sexual”, 

“estrategias didácticas con TIC” y “prevención del embarazo adolescente con tecnología 

educativa”.  

A partir de esta revisión, se seleccionaron documentos relevantes que sirvieron de 

base para estructurar este capítulo, los cuales se organizaron en tres líneas temáticas. En 

primer lugar, está la línea "Importancia de la educación sexual", que reúne estudios que 

destacan la necesidad de fortalecer la educación sexual en entornos escolares, así como 

sus beneficios y desafíos asociados. En segundo lugar, encontramos la línea "Las TIC en 

la educación sexual", que se centra en investigaciones sobre el uso de tecnologías digitales 

para facilitar la enseñanza de contenidos relacionados con la salud sexual y reproductiva. 

Por último, la línea "Estrategias implementadas con aplicaciones móviles en educación 

sexual" presenta trabajos que han desarrollado o evaluado aplicaciones como recursos 

educativos, con el objetivo de orientar a niños, niñas y adolescentes en temas de 

sexualidad.  

Diversos estudios enfatizan la necesidad de una instrucción sexual integral dentro de 

las escuelas, enfatizando su papel fundamental en la formación de niños, niñas y 

adolescentes. En este sentido Vazques (2022) en su efecto de revisión sistemática de las 

intervenciones educativas sobre la prevención del embarazo en adolescentes, Quito, 

Ecuador, sugirió evaluar varias intervenciones educativas para la efectividad de los 

adolescentes. La investigación fue diseñada desde un punto de vista cualitativo, con un 

plan de evaluación estructurado y amplitud analítica, en la que se analizaron 30 

investigaciones que empleaban varias técnicas, numerosas de ellas en entornos 

educativos. Para realizar una matriz de análisis de documentos se empleó bajo los criterios 

de prisma. Los resultados indicaron que las iniciativas digitales, como clips, redes o 



 
 

 

aplicaciones celulares, aumentan la participación juvenil, aumentan su impulso, 

comprensión y cambio en los puntos de vista sobre la sexualidad. Se determinó que la 

adopción de avances tecnológicos en la instrucción de la salud sexual y reproductiva está 

altamente defendida para asegurar una influencia educativa más profunda. 

De igual manera, Castañeda (2022), a través de su estudio “Diseño y aplicación de 

herramientas digitales para la educación sexual integral durante la pandemia”, en el cual 

manejo un “enfoque cualitativo que aborda la educación sexual integral y los problemas 

asociados a su implementación, al mismo tiempo que se ajusta al contexto 

latinoamericano, en particular en Querétaro y México; el objetivo de este proyecto fue 

diseñar un recurso educativo digital e interactivo especializado para el nivel cognitivo y el 

contexto social, con la finalidad de tratar asuntos relacionados con la ESI y, al mismo 

tiempo, mostrar cómo las plataformas virtuales pueden tratar temas tabúes de forma 

abierta e inclusiva, incluyendo además a las familias en el proceso de enseñanza. Esta 

propuesta se convierte en un precedente valioso para el desarrollo de recursos digitales, 

como aplicaciones móviles, en el ámbito de la educación sexual”. 

Por otro lado, Santacruz (2022) presentó su proyecto "Modelo de enseñanza 

basado en herramientas tecnológicas para la educación sexual" en la universidad Catolica 

de Ecuador, donde su “objetivo principal era aplicar un modelo de enseñanza basado en 

herramientas tecnológicas para la educación sexual, el cual iba de la mano con una 

investigación de tipo básico o fundamental; ya que le permitirá al estudiante crear nuevos 

conocimientos, desarrolló un enfoque que integra las tecnologías educativas en el aula. La 

implementación de este modelo mostró mejoras en la adquisición de conocimientos entre 

los estudiantes de bachillerato, reforzando así la idea de que las aplicaciones pueden ser 

un recurso pedagógico altamente efectivo”. 

Así mismo, el estudio de Movilla (2022), titulado “Educación integral de la 

sexualidad: Un desafío curricular inaplazable para las instituciones educativas”, tuvo como 

“objetivo analizar el impacto del Programa de Educación para la Sexualidad y Construcción 

de Ciudadanía (PESCC) en las prácticas pedagógicas dentro de las instituciones 

educativas colombianas. A través de un análisis de documentos cualitativos, el autor 

examinó meticulosamente una variedad de recursos normativos y académicos. Aunque no 

incluyó participantes directos, utilizó como instrumento la revisión crítica de documentos 

oficiales. Entre los descubrimientos clave, se demostró que la educación sexual debería 

integrarse a lo largo del programa de estudios, enfatizando la necesidad de una asociación 



 

 

 

 

activa entre la escuela, el hogar y la comunidad. El final del estudio subraya la necesidad 

de adoptar nuevos métodos de enseñanza, como aplicaciones móviles, para abordar la 

educación sexual en las escuelas”. 

García et al., (2020) elaboraron el estudio “Efecto de una guía para la prevención 

del abuso sexual infantil en niños del Departamento de Sucre”, Esta consulta utilizó una 

metodología cuantitativa, con un diseño cuasiexperimental y un alcance de amplio alcance. 

Participaron 60 estudiantes de primaria del Departamento de Sucre, a quienes se aplicaron 

encuestas estructuradas como instrumentos de recolección, tanto en formato pretest como 

postest. Los resultados demostraron un notable avance en la comprensión del cuerpo, el 

autocuidado y la detección de circunstancias de riesgo, lo que disminuyó la vulnerabilidad 

de los niños. Por lo tanto, los autores determinaron que las herramientas digitales tienen 

el potencial de ser instrumentos pedagógicos efectivos en las tácticas de prevención en 

educación sexual.   

El artículo "Las TIC como herramientas pedagógicas para la educación sexual 

infantil en escenarios no convencionales", escrito por Gómez y Contreras (2023), tiene 

como objetivo general “examinar de qué manera el empleo de las Tecnologías de la 

Información y la Comunicación puede impactar en la instrucción de la educación sexual 

integral en estudiantes de primaria que no tienen acceso constante a clases tradicionales”. 

La investigación fue llevada a cabo con un enfoque cualitativo, una metodología de estudio 

de caso y una extensión descriptiva. Los participantes de la población fueron niños de 

Soacha (Cundinamarca, Colombia) que tomaron parte en actividades educativas en aulas 

móviles con equipos multimedia. La observación participante, el análisis de documentos y 

las entrevistas semiestructuradas con los integrantes del equipo fueron las herramientas 

utilizadas. Entre los hallazgos más significativos, se determinó que la utilización de TIC 

facilitó la comprensión de asuntos relacionados con derechos, valores y autocuidado, 

produciendo también un incremento motivación y compromiso activo de los alumnos. En 

sus conclusiones, las autoras destacan que las TIC se consolidan como un recurso 

pedagógico eficaz en la enseñanza de la educación sexual en contextos no 

convencionales, permitiendo que los niños se apropien del conocimiento de forma 

significativa e interactiva. 



 
 

 

Asimismo, Rey, F (2022) implementó el Recurso Educativo Digital “GPS de la 

Educación Sexual”, con los adolescentes del grado 10, del Colegio El Carmen de 

Floridablanca, Santander; donde manejaron el constructivismo con una dimensión 

cualitativa, ya que esta propone que no hay una realidad objetiva, sino que la realidad es 

edificada socialmente, donde el problema se puede observar de una manera más clara y 

real, aquí en este estudio se ve evidenciando que el uso de herramientas digitales 

didácticas no solo fomenta la participación activa de los estudiantes, sino que también 

mejora su comprensión en torno a temas de sexualidad. Este caso reitera que la tecnología 

puede impulsar un aprendizaje significativo en los jóvenes. 

En lo que respecta a experiencias concretas con aplicaciones móviles, Ríos & 

González (2018) desarrollaron "SEXAPP", una herramienta educativa destinada a 

estudiantes de grado décimo de la ciudad de Manizales, cuyo propósito es fomentar 

prácticas sexuales responsables; de la mano de un enfoque con investigación Cualitativa, 

permitió demostrar que mediante observaciones se genera un saber pedagógico eficiente, 

este estudio  resalto un impacto positivo en la conciencia de los jóvenes, sirviendo como 

un referente valioso para el presente proyecto. 

De manera similar, Hoyos (2023) llevó a cabo la implementación del software EDUSEX 

con alumnos con discapacidad intelectual del Instituto Educativo San Isidoro, ubicado en 

el municipio de El Espinal, Tolima. Este se trató de un estudio cuantitativo, donde el análisis 

permitió determinar el grado de conocimiento sobre los contenidos de educación sexual. 

La creación del software se ajustó a sus carencias. En esta propuesta, se observaron 

progresos positivos en su entendimiento acerca de los temas relacionados con la 

educación sexual; su contenido fue transformador y estuvo orientado a fomentar la 

confianza, la identidad de género, el respeto, la autoprotección y las habilidades sociales, 

lo que les sirvió como fundamento para afrontar la vida social. Sin perder de vista las 

particularidades de cada individuo, donde la enseñanza se moldearon a su ritmo y 

capacidad de aprendizaje, siempre fortaleciendo los lazos de confianza con ellos mismos, 

la familia y la comunidad educativa. Esta experiencia pone de manifiesto la importancia de 

adaptar las herramientas digitales a diversas audiencias, lo cual se tendrá en cuenta al 

diseñar la aplicación propuesta. 

Finalmente, el presente trabajo de investigación Santiago & Yulieth. (2022) titulado 

“Aprendiendo a conocerme” En el grado décimo de la Institución Educativa Hilda Aguilar 

Meneses, situada en el municipio de La Jagua de Ibirico, Cesar, se pretendía poner en 



 

 

 

 

marcha un programa educativo sobre sexualidad y convivencia sana. Este proyecto tenía 

como objetivo principal enfrentar los retos del día a día de forma responsable, racional, 

asertiva y colectiva, realizando diversas actividades en clase como encuestas, entrevistas, 

diagnósticos, guías de trabajo, salidas al campo y talleres. Un módulo físico fue 

desarrollado al concluir este proceso, el cual se ajustó a los requerimientos de los alumnos 

y puede ser empleado en el salón de clases como parte de las actividades secuenciales 

durante todo el año académico. 

4 MARCO TEÓRICO 

4.1 Marco Disciplinario 

 Educación sexual y reproductiva 

La educación sexual y reproductiva es un proceso de formación integral que brinda 

valores, actitudes, habilidades y conocimientos, capacitando a los educandos para 

gestionen su sexualidad de una forma más responsable, saludable, segura y satisfactoria. 

Rivero (2025) señala que esta educación es crucial para que las personas comprendan las 

dimensiones físicas, emocionales, mentales y sociales que rodean la sexualidad. 

Asimismo, enfatiza que no solo se busca la prevención de embarazos no deseados, sino 

aquellas enfermedades de transmisión sexual (ETS), y también busca fomentar relaciones 

basadas en el respeto y la igualdad. 

De acuerdo con la UNESCO (2018), afirma que la educación integral ofrece datos 

científicos, precisos y adecuados para la edad de los adolescentes, al mismo tiempo que 

promueve actitudes y valores que les empoderan para tomar decisiones saludables.  Este 

método aborda diversos asuntos, como la operación del cuerpo humano, las conexiones 

emocionales, la elección, la identificación de género, la preferencia sexual y las libertades 

reproductivas y procreativas. 



 
 

 

Normatividad (Ley General de La Educación 115) 

En Colombia, el (MEN)  se fundamenta bajo la Ley General de Educación (Ley 115 

de 1994),Art 13, establece unos objetivos claros que se deben manejar de acuerdo a cada 

nivel educativo para promover el desarrollo integral de los educandos, uno de ellos va 

encaminado a desarrollar de manera sana una sexualidad que promueva el conocimiento 

de sí mismo y la autoestima, la construcción de la identidad sexual dentro del respeto y la 

afectividad; de esta misma manera, el Art 14: establece la obligatoriedad de la educación 

sexual en los distintos niveles de educación, teniendo en cuenta las necesidades 

psíquicas, físicas y afectivas de los estudiantes según su edad, por consiguiente la 

resolución 3353 de 1993 – MEN, implanta los lineamientos para la implementación del 

Programa de Educación para la Sexualidad y Construcción de Ciudadanía (PESCC), el 

cual es un documento que contiene los principios conceptuales o ejes del Programa: “Ser 

humano, educación, ciudadanía, sexualidad y educación para la sexualidad y la 

construcción de ciudadanía”. Estos objetivos son presentados en un marco que los 

relaciona con el desarrollo de las competencias básicas, con las cuales comparten una 

visión de los derechos humanos. 

Según Flórez & Salazar (2020), la promulgación de temas vinculados con la 

educación sexual en el aula aporta de manera significativa a disminuir todos aquellos tabú 

y estereotipos, a la vez que ayuda en la autoestima de los adolescentes y promueve una 

mejor relación entre ellos mismos. Además, una investigación como la de Méndez & Ortiz 

(2021) donde señalan, que cuando la educación se da de una forma más sistemática, en 

el cual se maneja un enfoque en derechos y una perspectiva de género donde permite 

analizar a la comunidad educativa, cuestionar las relaciones entre los jóvenes y a su vez 

descifrar aquellas situaciones de desigualdad, de esta manera se logra un impacto 

significativo en las conductas de los jóvenes.  

Rol del docente y rol del estudiante en este proceso de 
enseñanza-aprendizaje 

Teniendo en cuenta lo antes mencionado sobre la Ley General de la Educación 

115 de 1994, tanto el docente como el estudiante, cumplen un papel importante en el 

proceso de enseñanza-aprendizaje, para poder tener una eficacia en el transcurso del 

desarrollo del tema de la salud sexual y reproductiva. 



 

 

 

 

En el rol docente, la ley 115 de 1994, establece que ellos son responsables de 

integrar la educación sexual en sus prácticas pedagógicas, adaptándola a las 

características y necesidades de sus estudiantes, donde deben desempeñarse como un 

guía en el proceso educativo, creando espacios que propicien el diálogo y la reflexión sobre 

la sexualidad;  asimismo de acuerdo Rodriguez (2022), indica que dentro de este proceso 

se promueve el respeto por la diversidad y los derechos humanos teniendo en cuenta su 

entorno social.  Por consiguiente el rol del estudiante va de la mano con el del docente, 

teniendo en cuenta que ellos tienen el derecho de recibir una educación sexual adecuada 

y pertinente, que les permita desarrollar una comprensión integral de su sexualidad y tomar 

decisiones informadas y responsables, pero que ellos tienen el deber de participar de 

manera activa en las actividades planteadas, compartir sus opiniones y experiencias, 

y cultivar habilidades que promuevan un ejercicio responsable de su sexualidad y 

ciudadanía. 

La enseñanza-aprendizaje en temas de salud sexual y 
reproductiva 

La enseñanza-aprendizaje en estos temas deben transcender los contenidos biomédicos, 

abordando también asuntos afectivos, sociales y culturales de la sexualidad, 

especialmente en la adolescencia. Es importante promover estrategias educativas 

participativas que permitan a los adolescentes reflexionar críticamente sobre sus vivencias, 

superar tabúes y fortalecer su autonomía frente al cuidado de su salud sexual (Bettin et al., 

2022). Estos autores, en su investigación crearon un pódcast educativo, donde se 

evidencia que el uso de tecnologías accesibles cercanas al lenguaje juvenil, y el formato 

radiofónico, influye de manera positiva en la formación del aprendizaje significativo ya que 

facilita la identificación de los contenidos y generan un espacio de dialogo seguro. Desde 

un punto de vista freireano, la participación de los jóvenes en la generación del 

conocimiento transforma la educación en un proceso liberador que les facilita exigir sus 

derechos reproductivos y sexuales y tomar decisiones informadas. 



 
 

 

Fundamentos de la salud sexual y reproductiva en 
adolescentes 

En el desarrollo humano, es esencial la salud reproductiva y sexual de los 

adolescentes, por lo que debe integrarse en la estructura del aprendizaje estructurado. 

Según Baeza & Cortés (2018), los fundamentos de estos asuntos deben estar guiados por 

criterios epidemiológicos que den respuesta a las dificultades reales que afronta este 

grupo, tal como la violencia de género, las infecciones venéreas, los embarazos no 

deseados y el acceso desigual a la información. Estos autores indican que no solo las 

instituciones de salud, sino también el ámbito educativo tiene la responsabilidad de 

respaldar una estrategia integral para el bienestar sexual, pues las academias son un 

espacio propicio para promover conceptos de autogobierno, deber cívico y opciones 

conscientes.  

4.2 Marco Pedagógico 

TIC 

La integración de las tecnologías de la información y la comunicación (TIC) en el ámbito 

educativo ha generado una auténtica transformación en las metodologías de enseñanza, 

facilitando un aprendizaje más dinámico, colaborativo y personalizado. Según Mariaca et 

al., (2022), las TIC potencian el aprendizaje significativo siempre que se utilicen como 

mediadoras del conocimiento, en lugar de ser vistas solo como herramientas 

instrumentales. 

Normatividad para la aplicación de las TIC en el ámbito 

educativo. 

La Ley General de Educación menciona la importancia de la tecnología, ya que es 

un área fundamental del conocimiento dónde busca fomentar el proceso educativo, siendo 

más concretos, la Ley 2170 de 2021, si establece regulaciones específicas para el uso de 

las TIC en los establecimientos educativos, lo cual tiene como objetivo garantizar entornos 

seguros y responsables en el aprendizaje. 



 

 

 

 

Estrategias didácticas:  

Ley General de Educación – Ley 115 de 1994. Art 5: Destaca la importancia de 

métodos pedagógicos que fomenten el desarrollo integral del educando.  

Decreto 1860 de 1994; este decreto reglamenta parcialmente la Ley 115 de 1994 

en aspectos pedagógicos y organizativos. Establece directrices para la elaboración del 

Proyecto Educativo Institucional (PEI) y los planes de estudio, incluyendo la selección de 

estrategias didácticas. Torres & Jiménez (2022) destacan que las estrategias digitales, 

tales como el uso de aplicaciones, son particularmente efectivas para desarrollar 

habilidades sociales, la toma de decisiones y el pensamiento crítico entre adolescentes, 

especialmente en relación con la sexualidad y la salud reproductiva.  

Es por ello que el uso de aplicaciones móviles (apps) se presenta como una 

estrategia didáctica eficaz, especialmente para abordar temas delicados como la 

educación sexual. En entornos escolares, es fundamental promover la confidencialidad, el 

interés y la autonomía del estudiante. Investigaciones, como la de García & López (2020), 

evidencian que las apps educativas no solo mejoran la comprensión de temas complejos, 

sino que también fomentan un mayor compromiso de los estudiantes con su proceso 

formativo. 

Gamificación:  

El Ministerio de Educación coloca a disposición de los profesores la gamificación 

como herramienta pedagógica, con el objetivo de que puedan convertir sus aulas en 

lugares creativos e innovadores. Aquí los estudiantes tienen la facilidad de crear sus 

propios contenidos e historias y las trasladan a un videojuego, lo que constituye una forma 

práctica, agradable e innovadora para adquirir información y contenidos. 

En esta línea, Sierra et al., (2025) demostraron, mediante una revisión sistemática y un 

metaanálisis, que las intervenciones gamificadas en la educación sexual afectiva son 

eficaces para promover aprendizajes significativos en contextos escolares. En el contexto 

de la educación sexual, la gamificación permite generar espacios de diálogo y reflexión 

lúdica, respetando los ritmos y estilos de aprendizaje de los jóvenes, y favoreciendo el 

aprendizaje significativo. Rodríguez & Visbal (2022), afirman que la gamificación es una 

herramienta pedagógica que promueve un entorno interactivo en colaboración con el 



 
 

 

aprendizaje significativo a través de experiencias positivas. Esta tendencia promueve la 

autonomía a los alumnos, ya que despierta su interés en aprender y fomentar la 

participación. De esta misma manera, la gamificación puede brindar diversas experiencias 

que impulsan al alumnado a investigar, reflexionar y resolver problemas, contribuyendo así 

a la formación de estudiantes participativos. 

 

SexCare como estrategia didáctica 

SexCare se concibe como una herramienta pedagógica diseñada para facilitar el 

proceso de enseñanza-aprendizaje de la salud sexual y reproductiva en el contexto 

escolar. Su propuesta parte del uso de tecnologías móviles como medio para dinamizar 

contenidos, promover la participación activa del estudiante y facilitar el acceso a 

información confiable, didáctica e interactiva sobre sexualidad. SexCare adopta un 

enfoque constructivista y participativo, donde los contenidos no se presentan de forma 

unidireccional, sino que se construyen a partir de la interacción del usuario con diversas 

situaciones educativas, mediadas por recursos tecnológicos. “Este enfoque parte del 

supuesto de que el aprendizaje es más significativo cuando el usuario reflexiona 

críticamente sobre su entorno, sus creencias y prácticas relacionadas con la sexualidad”, 

Vygotsky (1979) 

Desde el punto de vista funcional, SexCare está concebida para poder ser utilizada 

desde dispositivos móviles, y presenta una interfaz intuitiva, un lenguaje sencillo y 

componentes visuales atractivos. Asimismo, posibilita que los profesores supervisen el 

progreso de los alumnos, obtengan retroalimentación y ajusten los contenidos en función 

de las exigencias del grupo.  

4.3  Marco Epistemológico 

En el desarrollo de la aplicación móvil SexCare, el proyecto actual se basa en el 

paradigma teórico-crítico, que no solamente tiene como objetivo entender la realidad 

social, sino también cambiarla a través de la reflexión crítica y de acciones emancipadoras. 

Esta perspectiva, inspirada por filósofos como Michel Foucault y Paulo Freire, promueve 

un ambiente de aprendizaje que cuestiona las estructuras de autoridad y fomenta la 

conciencia crítica entre los individuos.  



 

 

 

 

Desde un punto de vista pedagógico, los componentes del constructivismo se 

incorporan a las enseñanzas de las teorías propuestas por Piaget y Vygotsky. Los dos 

autores sostienen que el conocimiento es desarrollado por medio del compromiso con los 

compañeros y el entorno y que la adquisición se expande, porque el aprendizaje se nutre 

a través de instrumentos mediadores.  

5 Diseño metodológico 

5.1  Enfoque de la investigación:  

La actual investigación se desarrolló bajo un enfoque mixto planteado por 

Christodoulou (2025), en tanto integró procedimientos cuantitativos y cualitativos de 

manera complementaria, con el propósito de comprender y transformar la realidad 

educativa en torno a la enseñanza de la salud sexual y reproductiva. Este enfoque se 

justificó porque la problemática abordada requirió, por un lado, medir y evaluar cambios 

objetivos en los conocimientos y actitudes de los estudiantes, y por otro, comprender las 

percepciones, experiencias y significados que ellos atribuyen al proceso educativo 

mediado por tecnología. 

La investigación empleó herramientas desde el punto de vista cuantitativo, 

organizados como cuestionarios y evaluaciones diagnósticas que posibilitaron la 

recolección de información cuantificable acerca de actitudes y conocimientos iniciales, 

además de la comparación con los resultados logrados tras el uso de la aplicación 

SexCare. Conforme a Mousalli (2015), el diseño cuantitativo se enfocó en la medición 

estricta y el análisis estadístico para confirmar variaciones y definir tendencias en una 

población específica, lo que fue relevante en esta investigación al analizar la eficacia de 

una estrategia educativa.  



 
 

 

Según Maher (2025), el componente cualitativo ayudó a entender profundamente 

los fenómenos pedagógicos, sociales y educativos que los adolescentes experimentan en 

relación con la educación sexual. Como sugieren Munarriz (1992) y Herrera (2017), el 

objetivo de la investigación cualitativa fue descifrar significados y examinar aspectos 

subjetivos que no se pueden simplificar a cifras, como tabúes, emociones, resistencias 

culturales o reflexiones críticas que surgen en el aula. Esto se realizó a través de la 

observación participante, los grupos focales y las narraciones de los estudiantes mismos, 

lo que posibilitó aprehender la riqueza de la experiencia educativa.  

En este estudio, la integración de los dos enfoques no se propuso como procesos 

independientes, sino más bien como un diálogo metodológico. Según López y Sandoval 

(2016), los métodos mixtos combinan lo cuantitativo con lo cualitativo en una lógica de 

complementariedad, en la que la objetividad numérica se ve enriquecida por la 

interpretación subjetiva de los participantes en el ámbito educativo. Esta integración 

robusteció la validez de los descubrimientos, porque nos posibilitó que trianguláramos la 

información adquirida a través de diversas técnicas y fuentes. En esta dirección, Benavides 

y Gómez (2005) enfatizan que la triangulación de métodos aumenta la fiabilidad y 

profundidad de los resultados al cotejar los datos estadísticos con las narrativas y las 

observaciones contextuales. 

 

5.2  Método, técnica e instrumentos.  

Este estudio empleó un diseño mixto secuencial explicativo (QUAN→QUAL), ya que, 

en primer lugar, se necesitaba medir con precisión las variaciones en conocimientos, 

actitudes y habilidades sobre salud sexual y reproductiva después de la mediación 

didáctica con la aplicación SexCare. Después, se buscaba entender a fondo los 

significados y experiencias que justifican esos cambios. El componente cualitativo 

contribuye a la interpretación localizada de percepciones, obstáculos, facilitadores y usos 

pedagógicos de la herramienta en el aula; el componente cuantitativo, por su parte, 

posibilitó conseguir indicadores comparables (pretest/postest) acerca del rendimiento 

estudiantil y la magnitud del impacto de la intervención. “Esta articulación es coherente con 

la lógica de complementariedad que caracteriza a los métodos mixtos, en los que el análisis 



 

 

 

 

interpretativo del fenómeno educativo se suma a las evidencias numéricas” (López & 

Sandoval, 2016). 

En el segmento cuantitativo, la investigación se implementó con un diseño de tipo 

evaluativo, aplicado y cuasi-experimental de carácter explicativo: se llevó a cabo una 

medición pretest-postest y, en la medida de lo posible, un grupo no equivalente de 

comparación (dos clases del octavo grado), controlando estadísticamente la línea base. 

Cuando no es posible la asignación aleatoria en situaciones escolares auténticas, este tipo 

de diseño resulta apropiado, ya que permite calcular con exactitud las diferencias de 

medias, los tamaños del efecto y las ganancias (Mousalli, 2015). Se utilizaron grupos 

focales, diarios de campo y observación con guía en la sección cualitativa para recopilar 

experiencias, resistencias y apropiaciones de la estrategia didáctica. Posteriormente, se 

unieron ambas líneas en "displays" de resultados mixtos (joint displays) que relacionan lo 

encontrado en ambas direcciones (López & Sandoval, 2016). 

El estudio se estructuró en cuatro etapas que se corresponden con los objetivos: 

Fase 1 (Diagnóstico, predominio de QUAN), Fase 2 (Creación y validación pedagógica de 

SexCare, predominancia de QUAL/tecnopedagógico), Fase 3 (Aplicación en el aula, con 

una combinación de QUAL y registro de uso) y Fase 4 (Valoración del impacto, con soporte 

QUAL). Los alumnos del grado 8º 03 de la I.E. Prudencia Daza son el objeto de análisis; 

el muestreo es no probabilístico por conveniencia (de acuerdo con las clases existentes), 

y en los casos en que existieron dos grupos paralelos, se realizó una comparación entre 

intervención y comparación, asegurando la equivalencia inicial a través de contrastes de 

pretest (Mousalli, 2015). 

 

FASE 1. Diagnóstico (Objetivo específico 1) 

Propósito y lógica metodológica (argumentativo) 

La Fase 1 establece la línea base sobre conocimientos (objetivos), actitudes, 

autoeficacia e intención conductual en educación sexual y reproductiva, así como 

percepciones sobre uso de aplicaciones. Su predominio es cuantitativo, porque se interesó 

medir con validez y confiabilidad el punto de partida para luego comparar con el postest y 



 
 

 

estimar el efecto de la intervención (Mousalli, 2015). No obstante, se integró insumos 

cualitativos ligeros (p. ej., breve mesa de diálogo guiada o notas de campo) que ayudaron 

a contextualizar los resultados y anticipar ajustes didácticos, en coherencia con la 

complementariedad mixta (López & Sandoval, 2016). 

Participaron los estudiantes matriculados en 8.º (curso intervención; 8º03 de 36 

estudiantes y, un curso paralelo 8º01 de 33 estudiantes como grupo de comparación). El 

muestreo fue intencional por conveniencia (cursos existentes). Criterios de inclusión: 

matrícula activa, asentimiento del estudiante y consentimiento del acudiente. Se 

registraron pérdidas y motivos (ausencias, retiros) para el análisis. Para esto se tuvo en 

cuenta el instrumento tipo Pretest. (ver Anexo 2.)   

Para determinar el porcentaje de aciertos en cada categoría del test, la cual permitió 

obtener el porcentaje de respuestas correctas teniendo en cuenta la cantidad total de 

estudiantes y el número de preguntas por categoría. Se utilizo la siguiente formula: 

𝑃𝑜𝑟𝑐𝑒𝑛𝑡𝑎𝑗𝑒 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑖𝑒𝑟𝑡𝑜𝑠 =
 𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑖𝑒𝑟𝑡𝑜𝑠 𝑒𝑛 𝑙𝑎 𝑐𝑎𝑡𝑒𝑔𝑜𝑟𝑖𝑎        

       𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒 𝑝𝑟𝑒𝑔𝑢𝑛𝑡𝑎𝑠 𝑋 𝑛𝑢𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝑒𝑠𝑡𝑢𝑑𝑖𝑎𝑛𝑡𝑒𝑠      
 𝑋 100  

Ahí se suma todos los aciertos obtenidos en cada categoría (conceptos básicos, 

prevención, derechos y violencia de género) y seguido a esto se divide entre el producto 

del número total de preguntas de esa categoría y la cantidad de estudiantes participantes 

(36 en total); donde el resultado se multiplica por 100 para expresar el valor en forma de 

porcentaje, lo cual facilitó comparar el nivel de desempeño entre las distintas categorías 

del test. 

FASE 2. Diseño y validación didáctica de SexCare 

1. Propósito y lógica metodológica 

En esta fase se construyó la propuesta didáctica mediada por la aplicación SexCare, 

integrando criterios pedagógicos, tecnológicos y normativos. El predominio metodológico 

es cualitativo, porque se centró en el diseño, validación y ajuste de una estrategia 

educativa adaptada al contexto. Sin embargo, incluyó elementos cuantitativos para la 

validación de instrumentos e ítems (validez de contenido y confiabilidad), lo que fortaleció 

el rigor del proceso. Según López & Sandoval (2016), en diseños mixtos el componente 

cualitativo aporta el marco interpretativo y contextual, mientras el cuantitativo asegura 

control, medición y consistencia en la validación. 



 

 

 

 

2. Diseño y validación didáctica de SexCare 

En esta etapa se tuvieron en cuenta los siguientes procesos:  

Definición de ejes pedagógicos y contenidos: 

1. Con base en los resultados del diagnóstico (Fase 1) y la normativa nacional (MEN, 

PESCC, Ley 115/1994), se estructuran los módulos de la app (anatomía y fisiología, 

ITS, anticoncepción, consentimiento, derechos sexuales). 

2.  Diseño didáctico inicial de la app SexCare: se formularon actividades 

interactivas (quizzes, casos, simulaciones) con enfoque participativo y reflexivo. 

Aquí se aplicaron los criterios de López & Sandoval (2016), quienes recomiendan 

que el diseño didáctico responda tanto a la validez de contenido como a la 

adecuación pedagógica. 

3. Validación por jueces expertos: se entregó la propuesta en matriz de validación 

(ítems, pertinencia, claridad, relevancia).  

Docentes de la institución: Aquí participo el psicoorientador y una docente del 

área de ciencias naturales.  Un experto en educación sexual y pedagogía de la 

salud sexual. Un experto en tecnología educativa  

4. Ajustes según retroalimentación: se corrigieron redacciones, se eliminaron ítems 

redundantes o poco pertinentes y se adaptaron los contenidos al contexto 

sociocultural de Valledupar. 

5. Prototipo funcional de la app: Nuevamente fue analizado por los expertos en TIC, 

donde dieron el visto bueno de la app Sexcare. 

6. Validación pedagógica con docentes de la I.E. Prudencia Daza: revisión del 

prototipo y del plan de actividades para asegurar coherencia con los estándares y 

expectativas institucionales. 

7. Piloto exploratorio: Se realizó la prueba del prototipo con un grupo de estudiantes 

de 5 semestre de Licenciatura en Ciencias Naturales y educación Ambiental de la 

Universidad Popular del Cesar (15 estudiantes), participó en una prueba del 



 
 

 

prototipo, mediante la cual se evaluaron la comprensión, el entusiasmo y la facilidad 

de uso. Se implementaron observaciones de campo y retroalimentación cualitativa. 

8. Versión final ajustada: integración de recomendaciones técnicas, pedagógicas y 

contextuales, generando la versión lista para implementación en Fase 3. 

9. Plan de análisis.  

• Cualitativo: análisis de contenido de observaciones de docentes, expertos y 

estudiantes piloto, para identificar fortalezas, vacíos y necesidades de ajuste. 

FASE 3. Implementación de la estrategia didáctica 

1. Propósito y lógica metodológica 

Como estrategia pedagógica en el aula, la etapa de implementación se propuso 

implementar la aplicación móvil SexCare, incorporando los contenidos validados en el 

periodo anterior. El enfoque metodológico es cualitativo, ya que se quiere examinar y 

entender cómo los alumnos interactúan con la herramienta, de qué manera se 

estimulan las dinámicas en el aula y qué reflexiones surgen. No obstante, se 

incorporaron registros cuantitativos adicionales (por ejemplo, la frecuencia con que se 

usa y las tareas que se terminan), lo cual posibilitó documentar la participación de forma 

objetiva. En este tipo de etapas, el método mixto une el análisis cualitativo de procesos 

con indicadores cuantitativos de participación y rendimiento, según López & Sandoval 

(2016). 

2. Participantes y muestreo 

• Grupo intervención: estudiantes de octavo grado (curso 8-03 de la I.E. Prudencia 

Daza, 36 estudiantes).  

• Grupo comparación: 8º 01 (33 Estudiantes de la I.E Prudencia Daza)  se 

desarrollaron clases regulares sin mediaciones de la app, utilizando únicamente los 

recursos disponibles en el aula, como el tablero, marcadores e imágenes. Las 

clases se organizaron por sesiones, en las cuales se abordaron diversos temas 

relacionados con la salud sexual y reproductiva, tales como el concepto de salud 

sexual, su importancia, los sistemas reproductores y demás contenidos incluidos 

en la app SexCare. Sin embargo, estos fueron trabajados de manera tradicional 



 

 

 

 

dentro del aula. La experiencia con el grupo de control fue un poco limitada debido 

a la falta de recursos digitales y visuales complementarios, lo que hizo que las 

clases fueran menos dinámicas y más centradas en la teoría. Esto generó cierta 

desmotivación en los estudiantes. Aunque cumplieron con las actividades 

asignadas, se evidenció poco interés durante el desarrollo de las clases. 

• El muestreo continúa siendo intencional por conveniencia, pues se trabajó con los 

grupos existentes. Mousalli (2015) destaca que en contextos escolares no siempre 

es viable la aleatorización, por lo que los diseños cuasi-experimentales resultan 

pertinentes. 

3. Procedimiento paso a paso 

4. Inducción a la aplicación: breve sesión introductoria sobre el manejo técnico de 

la app SexCare y normas de uso responsable. 

5. Secuencia didáctica mediada por la app: 

✓ Módulo 1: Anatomía y fisiología reproductiva. 

✓ Módulo 2: ITS y prevención. 

✓ Módulo 3: Métodos anticonceptivos, consentimiento y corresponsabilidad. 

✓ Módulo 4: Derechos sexuales, respeto y violencia de género. 

Cada módulo incluye explicación breve del docente, actividades interactivas 

en la app, discusión grupal y registro de reflexiones. 

6. Observación participante: el docente asesor tomó notas de campo sobre 

participación, motivación, dudas frecuentes y actitudes frente al uso de la 

tecnología. 

7. Diarios reflexivos: se invitó a los estudiantes a escribir de forma breve 

percepciones sobre lo aprendido en cada módulo. 

8. Grupos focales (cualitativos): al finalizar los módulos, se realizan 2 grupos 

focales con estudiantes voluntarios para explorar experiencias, aprendizajes y 

percepciones de la app. 



 
 

 

9. Registro de uso (cuantitativo): frecuencia de ingreso, actividades completadas, 

puntajes en quizzes de la app, tiempo de dedicación. 

10. Monitoreo docente: entrevistas semiestructuradas a 3 docentes para recoger su 

percepción sobre pertinencia, cambios observados y potencial didáctico de la app. 

11. Técnicas e instrumentos 

• Cualitativos: observación participante, diarios reflexivos, grupos focales, 

entrevistas semiestructuradas. 

• Cuantitativos: registros automáticos de la app (actividad de los estudiantes), 

rúbricas de participación y cumplimiento de tareas. 

12. Plan de análisis 

• Cualitativo: análisis de contenido temático de los diarios, grupos focales y 

entrevistas; codificación de categorías emergentes (actitudes, aprendizajes, 

barreras, motivación). 

• Cuantitativo: estadísticas descriptivas de participación y uso (frecuencias, 

porcentajes, medias), análisis comparativo de desempeño entre módulos. 

13. Consideraciones éticas 

• Garantizar un ambiente seguro y no discriminatorio durante las actividades. 

• Preservar la confidencialidad de relatos personales expresados en diarios o grupos 

focales. 

• Asegurar que el uso de la app no implique exposición de datos sensibles en línea; 

todo registro se maneja en anonimato. 



 

 

FASE 4. Evaluación de la efectividad de la estrategia 

1. Propósito y lógica metodológica 

En esta fase se determinó si la aplicación SexCare produjo cambios significativos en 

los conocimientos, actitudes, autoeficacia e intención conductual de los estudiantes. El 

predominio metodológico es cuantitativo, ya que permitió comparar mediciones del  pretest 

y postest, identificó diferencias estadísticas y estimó tamaños de efecto. Sin embargo, se 

integraron insumos cualitativos (percepciones de estudiantes y docentes) para explicar y 

contextualizar los resultados. En palabras de López & Sandoval (2016), la evaluación de 

programas educativos en un enfoque mixto requiere “la rigurosidad de la medición y la 

riqueza interpretativa de las voces de los actores”. 

2. Participantes y muestreo 

• Grupo intervención: estudiantes de 8°03 (36 estudiantes) que trabajaron con 

SexCare. 

• Grupo comparación: 8º01(33 estudiantes) con una enseñanza magistral, sin uso de 

la app. 

• El muestreo continúo siendo intencional por conveniencia, propio de diseños cuasi-

experimentales sin asignación aleatoria (Mousalli, 2015). 

3. Procedimiento paso a paso 

4. Aplicación del postest: al finalizar los módulos, se aplicó el mismo test de 

conocimientos ESI y las escalas Likert de actitudes, autoeficacia e intención 

conductual. 

5. Comparación pretest-postest: se cotejaron los resultados de cada estudiante en 

las cuatro dimensiones. 

6. Control de variables de base: Comparación ANCOVA. 

7. Entrevistas docentes: indagan cambios observados en la dinámica de aula y en 

las actitudes de los estudiantes. 



 
 

 

8. Triangulación: integración de los resultados cuantitativos con las narrativas 

cualitativas, identificando convergencias o discrepancias. 

9. Técnicas e instrumentos 

• Cuantitativos: 

✓ Test de Conocimientos ESI (pre–post). 

✓ Registros de uso de la app. 

• Cualitativos: 

✓ Preguntas abiertas de satisfacción. 

✓ Notas de campo de la implementación. 

10. Plan de análisis 

• Cuantitativo: 

✓ Análisis descriptivo (medias, DE, % aciertos). 

✓ Prueba t para muestras relacionadas (pre–post). 

✓ Prueba t para muestras independientes (intervención vs. comparación). 

✓ ANCOVA para controlar línea base (busca comparar las medias de dos o 

más grupos en una variable dependiente, ajustando o controlando el efecto 

de otra variable cuantitativa llamada covariable (por ejemplo, el pretest). 

✓ Tamaños de efecto (d de Cohen, η² parcial). 

• Cualitativo: 

✓ Análisis temático de respuestas abiertas y entrevistas. 

✓ Codificación por categorías (aprendizajes, motivación, barreras, 

recomendaciones). 

✓ Integración con resultados estadísticos (triangulación). 

11. Consideraciones éticas 



 

 

 

 

• El postest garantizó confidencialidad de resultados individuales. 

• Retroalimentación colectiva a estudiantes y docentes sobre hallazgos, evitando 

señalar a personas en particular. 

• Uso responsable de los datos: custodia en archivos encriptados, acceso limitado al 

equipo investigador. 

A continuación, en la tabla 1 se presenta un resumen del diseño metodológico de esta 

investigación:  

Tabla 1: Resumen del diseño metodológico 



 

 

5.3  Análisis de datos  

Análisis de datos cuantitativos 

El análisis de los datos cuantitativos se desarrolló en dos momentos: el 

diagnóstico inicial (pretest) y la evaluación final (postest). En el diagnóstico se 

aplicó un análisis descriptivo de frecuencias, porcentajes, medias y desviaciones 

estándar, con el fin de caracterizar el nivel de conocimientos, actitudes, autoeficacia 

e intención conductual de los estudiantes en salud sexual y reproductiva. Asimismo, 

se realizó un análisis de calidad psicométrica de los instrumentos, estimando la 

confiabilidad mediante KR-20 para las pruebas de conocimientos y α de Cronbach 

para las escalas tipo Likert, con el fin de garantizar consistencia interna (Mousalli, 

2015).  

En la evaluación de la efectividad de la aplicación SexCare, se empleó una 

comparación de medias pretest–postest mediante la prueba t para muestras 

relacionadas, que permitió identificar cambios significativos en cada grupo. Como 

existió un grupo de comparación, se aplicó ANOVA de una vía para contrastar 

diferencias globales y, posteriormente, ANCOVA, utilizando los resultados del 

pretest como covariable, con el propósito de controlar diferencias iniciales y mejorar 

la validez interna del estudio (Mousalli, 2015). Finalmente, se calculó tamaños de 

efecto (d de Cohen, η² parcial) para estimar la magnitud práctica de los cambios 

observados. 

Análisis de datos cualitativos 

El análisis de los datos cualitativos se orientó a comprender los significados, 

percepciones y experiencias de los estudiantes y docentes en torno a la 

implementación de la estrategia didáctica mediada por la aplicación SexCare. Para 

ello, se empleó la técnica de análisis de contenido temático, que consiste en 

codificar y categorizar los datos provenientes de grupos focales, diarios reflexivos, 

entrevistas docentes y notas de campo, identificando patrones, recurrencias y 

diferencias (Munarriz, 1992; Herrera, 2017). 

Se organizaron los datos en unidades de significado, las cuales fueron 

agrupados en categorías emergentes relacionadas con motivación, aprendizajes 

percibidos, barreras, pertinencia didáctica y actitudes frente a la educación sexual. 



 

 

 

 

Este proceso permitió interpretar cómo los participantes vivieron la experiencia 

educativa, aportando una visión complementaria a los hallazgos cuantitativos. 

Además, se realizó una triangulación metodológica entre las fuentes (estudiantes, 

docentes, registros de la app) y entre técnicas (observación, entrevistas y escalas) 

para fortalecer la validez y confiabilidad de los resultados cualitativos (Benavides & 

Gómez, 2005). 

 

5.4  Lugar de estudio   

Figura 1 Ubicación de la institución educativa  

  
Fuente: https://www.wikiwand.com/es/articles/Comunas_de_Valledupar   
 

El proyecto se desarrolló en la Institución Educativa Prudencia Daza, ubicada en la 

ciudad de Valledupar, capital del departamento del Cesar, al norte de Colombia. Valledupar 

es reconocida por su riqueza cultural —al ser la cuna del vallenato, Patrimonio Cultural 

Inmaterial de la Humanidad— y por su importancia como centro urbano en la región Caribe. 

Geográficamente, la ciudad se encuentra entre la Sierra Nevada de Santa Marta y la 

Serranía del Perijá, lo que le otorga una notable diversidad ecológica y paisajística.  

 

https://www.wikiwand.com/es/articles/Comunas_de_Valledupar


 
 

 

Administrativamente, Valledupar está organizada en seis comunas urbanas y 

varios corregimientos rurales que conforman su zona periférica. La Institución Educativa 

Prudencia Daza se localiza en el barrio Gaitán, perteneciente a la Comuna 1, un sector 

con gran tradición en la ciudad y representativo por su diversidad social y dinámica urbana. 

Este entorno constituye un espacio favorable para la implementación de proyectos 

educativos, al concentrar población juvenil con necesidades de formación integral.  

La institución es de carácter oficial y ofrece formación en los niveles de básica y media, 

con un enfoque académico que responde a las exigencias del contexto. Su comunidad 

educativa es diversa y refleja las realidades sociales de la población urbana de Valledupar, 

lo que convierte a la institución educativa en un escenario adecuado para la 

implementación de proyectos pedagógicos orientados a la salud sexual y reproductiva. De 

esta manera, el proyecto pretende fortalecer los conocimientos, actitudes y prácticas 

responsables de los y las estudiantes, fomentando la toma de decisiones conscientes y la 

construcción de relaciones saludables, desde un enfoque de derechos, equidad de género 

y cuidado del cuerpo.  

5.5 Comunidad participante   

 

La comunidad que participa se caracteriza por dos elementos: el primero es la 

comunidad educativa en su totalidad de la Institución Educativa Prudencia Daza, y el 

segundo es el octavo grado, escogido como muestra puntual dentro de dicha población. 

Esta muestra incluye a estudiantes adolescentes de edades que varían entre 13 y 17 años, 

los cuales están matriculados en la institución educativa situada en Valledupar, Colombia. 

Este grupo es particularmente representativo porque en el área de salud reproductiva y 

sexual se observan necesidades educativas claras, además de que las tácticas didácticas 

novedosas han sido implementadas con poca frecuencia.    

La Institución Educativa Prudencia Daza afronta diversos retos que impactan de 

manera directa en el proceso de enseñanza y aprendizaje. El enfoque tradicional y poco 

participativo que ha tenido la educación sexual en el aula es uno de los factores más 

relevantes a tener en cuenta. Esta perspectiva ha provocado que los alumnos se 

confundan y pierdan interés, perpetuando mitos, tabúes e información incorrecta acerca 

de asuntos esenciales como los derechos relacionados con la sexualidad, el autocuidado, 

la prevención de embarazos no deseados y las infecciones de transmisión sexual.   



 

 

 

 

 

Asimismo, a pesar de que la institución tiene acceso a recursos tecnológicos, no 

siempre se emplean de forma eficaz en el salón de clases. La ausencia de metodologías 

activas que estén mediadas por TIC supone una oportunidad fundamental para robustecer 

el aprendizaje. En esta línea, la sugerencia de incorporar la aplicación móvil "SexCare" 

como táctica didáctica adquiere importancia, ya que se ajusta al ambiente digital diario de 

los alumnos y promueve un aprendizaje más autónomo, contextualizado y reflexivo. 

5.6 ACTIVIDADES METODOLOGICAS  

En este punto, se presenta el cronograma donde se muestra la distribución de las 

actividades que conlleva el proyecto, permitiendo el seguimiento y cumplimiento de los 

objetivos planteados de una forma más clara y eficaz. (Ver Anexo 1.) 

F1: Diagnostico 

A1: Revisión bibliográfica  

A2: Solicitud de permiso  

A3: Socialización del proyecto con directivos de la I.E y los estudiantes de grado 8-03. 

A4: Consentimiento informado  

A5: Elaboración y validación del cuestionario (Pretest)  

A6: Aplicación del Pretest  

A7: Análisis de la información  

A8: Tabulación  

F2: Diseño y validación didáctica 

A9: Definición de ejes pedagógicos y contenidos.  

A10: Validación por jueces expertos.  

A11: Validación pedagógica con docentes de la I.E Prudencia Daza.  



 
 

 

A12: Piloto exploratorio con estudiantes de L.C.N. E.A (15 estudiantes de quinto semestre)  

A:13: Versión final ajustada  

F3: Implementación 

A14: Implementación de la estrategia didáctica (app SexCare)  

A15: Registro de la utilización de la aplicación a través de guías de observación.  

A16: Actividades de introspección y socialización realizadas por los alumnos.  

A17: Análisis de la información  

A18: Tabulación  

F4: Evaluación 

A19: Elaboración de la entrevista semiestructura a docentes de la I.E Prudencia Daza. 
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A:20: Validación por jueces expertos.  

A21: Aplicación del postest para contrastar con el pretest.  

A22: Análisis de la información  

A23: Tabulación 

A24: Socialización final del Proyecto educativo  



 

 

 

 

6 RESULTADOS Y DISCUSIÓN  

6.1 Fase 1: Diagnostico  

En este capítulo, se presentan las actividades realizadas en la fase 1, la cual 

iniciaba desde el permiso a la institución, el consentimiento informado de los padres de 

familia, la socialización del proyecto con los docentes y directivos de la institución, 

elaboración y valoración del cuestionario, el cual nos iba a permitir diagnosticar los 

conocimientos previos de los estudiantes frente al tema de salud sexual y reproductiva.  

En primer lugar, se redactó un documento donde se explicaba el objetivo del 

proyecto, quienes eran los autores, y su importancia en la institución. Esta carta se le 

presentó al coordinador y rector con el fin de obtener el permiso para realizar el proyecto 

educativo, donde su respuesta fue positiva y fue aprobada, dando así vía libre para 

implementar la estrategia. (ver Anexo 3.) 

Seguidamente, se realizó la carta de consentimiento dirigida a los padres, donde 

se le informaba respecto al proyecto, aclarando el principal objetivo del proyecto, los 

temas que serían abordados, aclarando el manejo de celulares móviles y que no era 

obligatorio llevarlos a la institución y a su vez recalcando que su participación era 

voluntaria y no tendría ningún tipo de penalización si decidía no darle el permiso a su 

hijo; pero si fue aprobada por los 36 padres de familia del grado 8°03. (ver Anexo 4.)    

 De esta misma manera, se diseñó el pretest a partir de los aportes de diversos 

autores especializados en el tema de salud sexual y reproductiva, los cuales fueron 

Amaya et al., (2007); Castro (2023) & Garcia et al., (2021), sirviendo como base en la 

elaboración del instrumento y dando así paso a la validación por expertos, es así como 

se aplicó en el grupo experimental (8°03, 36 estudiantes) y el grupo control (8°01, 33 

estudiantes), el resultado de estos se observa en la figura 2.   

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

Figura 2. Diagnóstico del pretest, aplicado en el grupo experimental y control para 
conocer los conocimientos previos sobre el tema de salud sexual y reproductiva.  

 

Fuente: Lopez & Turizo (2025) 

En la figura 2 se observa la distribución porcentual de los resultados obtenidos en el pretest 

del grupo experimental y de control, teniendo en cuenta cada una de las categorías 

evaluadas.  

Primeramente, se explica los resultados del grupo experimental; la categoría de 

Conceptos básicos (44,4 %) evidencia que los estudiantes presentan vacíos significativos 

en la comprensión de los fundamentos de la sexualidad y la salud reproductiva. Muchos 

limitan el concepto de sexualidad a su dimensión biológica o reproductiva, ignorando 

componentes esenciales como el afectivo, psicológico y social. Este resultado sugiere que 

la educación sexual impartida no ha logrado integrar una visión holística, lo que genera 

confusión frente al reconocimiento del propio cuerpo y sus funciones. Además, se 

observaron dificultades en la identificación de órganos reproductores y sus funciones, lo 

que refleja carencias conceptuales que deben abordarse desde la práctica pedagógica. 

Estos resultados están en línea con lo propuesto por Herat et al., (2018), quienes afirman 

que entender la sexualidad en los adolescentes debe ir más allá de lo biológico e incluir 

elementos éticos, sociales y emocionales para fomentar un desarrollo completo. UNESCO 

et al. (2018) subrayan también que la educación integral en sexualidad (EIS) promueve 

actitudes responsables hacia el cuerpo y las relaciones humanas, además de robustecer 
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el pensamiento crítico. En consecuencia, los hallazgos confirman la necesidad de elaborar 

estrategias educativas que incorporen saberes científicos con el fortalecimiento de 

capacidades socioemocionales.  

Siguiendo el mismo hilo, los alumnos lograron un 49,4 % de aciertos en la categoría 

de autocuidado y prevención, lo que señala un bajo nivel de conocimiento. Esto se debe a 

tres dificultades principales: en primer lugar, confusión al clasificar métodos 

anticonceptivos (no logran distinguir entre los métodos de barrera y hormonales); en 

segundo lugar, falta de conocimiento sobre las vacunas preventivas, especialmente la del 

VPH; y por último, escaso entendimiento acerca de las conductas riesgosas en entornos 

digitales, como compartir información o imágenes íntimas con normalidad. Esto indica que 

la información a la que tienen acceso es parcial y, en muchas ocasiones, de fuentes no 

fiables. Los hallazgos están de acuerdo con estudios recientes que enfatizan la importancia 

de una educación preventiva más dinámica y contextual. De acuerdo con Gundogdu et al. 

(2025), el entendimiento que los adolescentes tienen acerca de la vacunación contra el 

VPH y otros procedimientos preventivos se basa en gran medida en la calidad y la 

accesibilidad de los datos recibidos. Los jóvenes suelen adoptar comportamientos más 

positivos hacia la prevención y el autocuidado si los programas educativos incorporan 

métodos participativos. Asimismo, Herat et al., (2018) y UNESCO et al., (2018) afirman 

que la educación sexual integral debe abordar tanto los aspectos biológicos como los 

emocionales y sociales de la sexualidad, incorporando temas como el consentimiento, la 

comunicación y el respeto por el cuerpo propio y ajeno. Esto sugiere que, más allá de la 

información técnica, es necesario fortalecer las competencias socioemocionales que 

promuevan el autocuidado y la toma de decisiones responsables 

Por consiguiente, tenemos que la categoría Derechos y responsabilidades, el 

puntaje de 46,1 % resalta que los estudiantes poseen una comprensión parcial sobre los 

derechos sexuales y reproductivos y sus respectivas responsabilidades, las cuales 

persisten dificultades para identificar situaciones de vulneración, especialmente aquellas 

relacionadas con la manipulación o el silencio. También se observó que algunos 

estudiantes consideran que la educación sexual no es un tema adecuado para la escuela, 

lo que refleja la permanencia de tabúes y la falta de espacios de diálogo abiertos. De 

acuerdo con UNESCO et al., (2018), la educación sexual integral debe promover el 

conocimiento de los derechos humanos, la equidad de género y la autonomía corporal. 



 
 

 

Además, Sierra et al., (2025) plantean que las intervenciones educativas con enfoque 

participativo contribuyen a la comprensión de los derechos y fomentan una ciudadanía 

sexual informada. Los resultados del estudio reflejan la necesidad de fortalecer las 

competencias ciudadanas y éticas, promoviendo el respeto, la igualdad y la 

corresponsabilidad en el ejercicio de la sexualidad. 

Finalmente, en la categoría de Prevención de la violencia de género, donde esta 

categoría obtuvo el mejor desempeño, con un 85,5 % de aciertos, lo que demuestra que 

los estudiantes tienen una comprensión sólida y una actitud positiva frente a la violencia 

de género y el acoso. Los participantes evidenciaron sensibilidad social, empatía y 

conciencia sobre la importancia del respeto en las relaciones interpersonales, así como 

una adecuada identificación de conductas que favorecen la convivencia; es asi como este 

resultado concuerda con los planteamientos de Sierra et al., (2025), quienes sostienen que 

las intervenciones educativas con enfoque de equidad fortalecen los valores de respeto y 

solidaridad, reduciendo las conductas discriminatorias. Igualmente, UNESCO et al., (2018) 

destacan que las políticas institucionales y campañas escolares son fundamentales para 

consolidar una cultura de igualdad y prevención de la violencia. Por tanto, se recomienda 

mantener y reforzar los programas de convivencia y educación ciudadana que promuevan 

relaciones basadas en el respeto mutuo. 

Continuando con la figura 2, donde también se evidencia los resultados del grupo 

control; en la categoría de Conceptos básicos (42,50 %) se determinó que los estudiantes 

presentan déficits en la concepción de los términos en el tema la salud sexual reproductiva. 

Es así como se establece que la manera en cómo ha sido trabajado este tema no ha 

cumplido de manera clara y eficaz su objetivo, ya que se confunden con los diferentes 

conceptos.  

En la segunda categoría de Prevención y autocuidado, los estudiantes alcanzaron 

un 48,00 % de aciertos, lo que se evidencia un desempeño bajo, lo que permite inferir que 

hay una deficiencia bastante alta en la comprensión, principalmente en los diferentes 

métodos anticonceptivos y la vacuna del VPH; es por ello que este resultado influyo en la 

necesidad de fortalecer estas temáticas mediante estrategias didácticas.  

En cuanto a la categoría de derechos y responsabilidades, los resultados obtenidos 

muestran un 48,00% de aciertos, lo que refleja una limitada comprensión frente al 

reconocimiento de sus derechos, y las responsabilidades sobre su cuerpo. Los vacíos 

evidenciados aquí, siguen fortaleciendo la idea de implementar una estrategia didáctica, 

para fortalecer este proceso educativo de una manera más integral.  



 

 

 

 

En última instancia, los resultados obtenidos en la categoría de Prevención de 

violencia de género, muestra un desempeño alto, del cual se puede deducir que los 

estudiantes reconocen aquellas situaciones relacionadas con la violencia de género, 

mostrando un punto positivo, ya que de alguna forma contribuirá de buena manera al 

manejo del tema.  

 

Figura 3 Diagnóstico de la categoría del uso de las apps en la enseñanza de las Ciencias 
Naturales.  

 

Fuente: Lopez & Turizo (2025) 

La Figura 3 recoge los resultados que corresponden a las preguntas relativas y la 

percepción que tienen los estudiantes sobre su conocimiento acerca del uso de 

aplicaciones móviles, el medio a través del cual recibe información sobre salud sexual y 

reproductiva y su opinión sobre el uso de una app móvil como ayuda didáctica.  

Los datos evidencian que un 63,8 % de los estudiantes respondió que ha recibido 

información de salud sexual y reproductiva, y las fuentes que se encuentran más 

comprometidas son la escuela y los profesionales de la salud, lo que evidencia que la 

institución escolar tiene un papel protagonista como fuente formal, confiable y segura para 

propiciar la orientación. 

Por otra parte, solo el 36,1 % de los estudiantes respondió que tiene conocimiento 

sobre el uso de aplicaciones en el área de Ciencias Naturales, y solo un 27,7 % de los 
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estudiantes considera que se debe usar una aplicación móvil como estrategia didáctica en 

los temas de salud sexual y reproductiva.  Este resultado nos lleva a observar que, aunque 

los estudiantes reciben este tipo de información de forma casi constante en el seno del 

entorno escolar, todavía no relacionan la tecnología que se les propone como una 

herramienta de aprendizaje útil. 

Discusión de resultados del pretest aplicado en el grupo 
experimental y control.  

Este resultado coincide con Vargas & Bravo (2021), los cuales señalan que “la educación 

sexual en América Latina ha estado marcada por retrocesos, atravesados por resistencias 

culturales y morales que limitan su alcance y reproducen vacíos formativos en niños, niñas 

y adolescentes”; es así como la tendencia observada nos permitió plantear que la mayoría 

de los estudiantes que aunque eran conscientes de la importancia que tiene la educación 

sexual, presentaban deficiencia en cada una de las categorías evaluadas, principalmente 

frente al reconocimiento de su propio cuerpo, la identificación de órganos reproductores y 

el poco manejo de las TIC en relación con las aplicaciones en la enseñanza de las ciencias 

naturales; esto difiere con lo que establece La Ley General de Educación ley 115 de 1994, 

donde menciona la importancia de la tecnología, ya que es un área fundamental del 

conocimiento dónde busca fomentar el proceso educativo y a su vez tiene como objetivo 

garantizar entornos seguros y responsables en el aprendizaje. 

6.2 Fase 2: Diseño y validación didáctica 

En este capítulo se tuvo en cuenta, los resultados del pretest, ya que este nos brindó la 

información donde los alumnos presentaban falencia referente al tema de salud sexual y 

reproductiva, permitiendo el diseño de la app, la cual paso por diferentes procesos para 

ser avalada por los expertos Mag. Rolando Hernandez y el Dr. Nicolas Martinez, de esta 

misma manera se realizó la prueba piloto que nos dio vía libre para implementar la 

estrategia de la app Sexcare.  

 

 

 



 

 

 

 

 

Figura 4. Link y QR para descargar la app Sex Care  

 

Fuente: Lopez, L & Turizo, L (2025) 

 La figura 4, muestra el link y el Qr con el que se descarga la app, la cual resalta 

que solo lo pueden descargar Android y PC, y su vez da una descripción clara de la app, 

donde de manera resumida explica un poco del contenido que esta conlleva.  

Figura 5.  

Diseño de la app SexCare  

 

Fuente: Lopez, L & Turizo, L (2025) 



 
 

 

 En la figura 5, muestra el diseño de la app SexCare, en la cual se presenta la 

portada de la app, seguido del contenido donde se observa el material de apoyo brindado 

por el Ministerio de Educación, continuando con la autoevaluación y por ultimo los autores 

de la app.  

Piloto exploratorio 

Asimismo, como parte del proceso de diseño y validación de la aplicación móvil SexCare, 

se llevó a cabo la aplicación de una encuesta a estudiantes de quinto semestre de la 

Licenciatura en Ciencias Naturales y Educación Ambiental, con el propósito de desarrollar 

una prueba piloto de la aplicación móvil SexCare y evaluar su pertinencia antes de su 

implementación en estudiantes de grado octavo de la I.E. Prudencia Daza. El instrumento 

se diseñó bajo una escala tipo Likert, con opciones de respuesta desde “Totalmente de 

acuerdo” hasta “Totalmente en desacuerdo”, lo que permitió recoger percepciones frente 

a aspectos como el diseño de la aplicación, la pertinencia y actualización de los contenidos, 

la facilidad de uso y las actividades propuestas. (ver Anexo 5 y Anexo 6) 

Este proceso de evaluación se sustenta en los aportes de Jean Piaget y Maria Montessori, 

quienes destacan la importancia de que el aprendizaje se construya a partir de la 

experiencia y la interacción activa del estudiante con su entorno. Desde esta perspectiva, 

recoger las opiniones de los usuarios permite no solo valorar la herramienta, sino también 

ajustarla a sus necesidades reales, favoreciendo así un aprendizaje más significativo y 

contextualizado 

En la siguiente figura se presentan los resultados de la encuesta a los estudiantes de quinto 

semestre de Licenciatura en Ciencias Naturales y Educación Ambiental.  

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Figura 6. Resultados prueba piloto 

 

Fuente: Lopez & Turizo (2025) 

Tal como se evidencia en la figura 6, los resultados fueron en su mayoría 

favorables, ya que los participantes se inclinaron principalmente por las opciones 

“Totalmente de acuerdo” y “De acuerdo”, y en algunos casos por una postura neutral. Esto 

sugiere que la aplicación resulta clara, atractiva y fácil de manejar, además de abordar 

contenidos considerados relevantes por los evaluadores. 

Estos resultados coinciden con lo planteado por Gómez & Contreras (2023), 

quienes señalan que el uso de las TIC en la educación sexual favorece la comprensión de 

los contenidos, incrementa la motivación y la participación más activa por parte de los 

estudiantes. 

En consecuencia, los resultados de esta prueba piloto permiten afirmar que la 

aplicación móvil SexCare cumple con condiciones adecuadas en términos de diseño, 

contenido y usabilidad, por lo que puede ser implementada como una herramienta 

didáctica de apoyo en la enseñanza de la educación sexual y reproductiva en grado octavo. 



 
 

 

6.3 Fase 3: Implementación  

En este capítulo, se utilizó la aplicación móvil SexCare con alumnos de 8º03, tratando los 

contenidos gradualmente en varias sesiones. Los juegos educativos en línea creados en 

la plataforma Educaplay se volvieron una herramienta esencial para potenciar el 

aprendizaje interactivo durante este proceso. 

Figura 7. Resultado de los juegos de la app. 

 

Fuente: Lopez & Turizo (2025) 

La figura 7, que se encuentra en la parte izquierda, muestra los resultados del juego 

"Desafío Pubertad", que demuestran un rendimiento positivo de los alumnos. Se aprecia 

que el 66,7% llegó a calificaciones entre 75 y 100, lo cual evidencia un alto grado de 

entendimiento de los contenidos abordados. En cambio, el 16,7% de los participantes se 

ubicó entre 50 y 75 puntos, lo cual demuestra una apropiación intermedia; al mismo tiempo, 

otro 16,7% obtuvo entre 25 y 50 puntos, lo que sugiere algunos problemas en el proceso 

de aprendizaje. En términos generales, estos hallazgos demuestran que la mayoría de los 

alumnos comprendió bien las transformaciones físicas y emocionales que se dan durante 

la pubertad.  Esto tiene que ver con las contribuciones de Jean Piaget, el cual sostiene que 

el aprendizaje se potencia cuando el alumno interactúa de manera activa con lo que está 

aprendiendo y construye su propio conocimiento a partir de la experiencia. En este caso, 

el juego sirvió como una herramienta que hizo posible esa construcción de forma 

significativa y dinámica. 

Por su parte, en el lado derecho de la figura 7, en correspondiente al juego “Aparato 

y funciones”, se evidencia que el 100% de los estudiantes se ubicó en el rango más alto 



 

 

 

 

de desempeño (75-100). Este resultado refleja un dominio significativo de los conceptos 

abordados, particularmente en lo relacionado con el funcionamiento del sistema 

reproductor. Este alto nivel de desempeño sugiere que los contenidos fueron 

comprendidos de manera clara y efectiva, lo que puede estar asociado tanto al diseño 

didáctico del juego como a la forma en que se presentan los temas. En este sentido, el uso 

de estrategias interactivas favorece la apropiación del conocimiento, tal como lo plantea 

Rincón (2026) sobre la teoría de Lev Vygotsky, donde resalta la importancia de los 

entornos de aprendizaje dinámicos y mediadores en la construcción del conocimiento 

Como complemento a las actividades digitales, se desarrolló en el aula la dinámica 

del “semáforo”, una estrategia pedagógica orientada a fomentar la reflexión crítica de los 

estudiantes frente a situaciones cotidianas relacionadas con la salud sexual y reproductiva, 

el respeto, la comunicación y el consentimiento. 

Durante esta actividad, los estudiantes analizaron diferentes situaciones y tomaron 

decisiones ubicándose en las categorías de “verde” (conducta adecuada), “amarillo” 

(situación dudosa) y “rojo” (conducta inadecuada o riesgosa), lo que permitió evidenciar 

sus percepciones y niveles de comprensión frente a cada caso. 

A continuación, en la tabla 2 se evidencian los resultados de la actividad realizada 

en el aula de clases.   

 

Tabla 2: Resultados de la actividad en el aula. (Semáforo) 

 

Fuente: Lopez & Turizo (2025) 



 
 

 

En la tabla 2, presentan los resultados reflejan avances importantes en la 

identificación de conductas responsables. En las situaciones relacionadas con la 

comunicación y protección (87% en verde) y el cuidado de la salud sexual (93% en verde), 

la mayoría de los estudiantes reconoció estas acciones como adecuadas, lo que evidencia 

una comprensión positiva sobre prácticas de autocuidado y toma de decisiones 

informadas. 

De igual forma, en los casos de presión y consentimiento (70% en rojo) y privacidad 

y consentimiento (83% en rojo), los estudiantes identificaron mayoritariamente estas 

situaciones como inadecuadas, lo que demuestra una mayor conciencia frente a la 

importancia del respeto, los límites personales y el consentimiento en las relaciones 

interpersonales. 

Sin embargo, en la situación relacionada con información falsa, se evidenció una 

mayor diversidad en las respuestas (50% en rojo, 33% en amarillo y 17% en verde), lo que 

permite inferir que aún existen dudas o vacíos en cuanto a la identificación de información 

confiable, especialmente en contextos digitales. Este aspecto se convierte en una 

oportunidad de mejora para seguir fortaleciendo el pensamiento crítico en los estudiantes. 

Cabe resaltar que esta actividad hizo parte de un conjunto más amplio de 

estrategias desarrolladas durante varias semanas, en las cuales se trabajaron de manera 

progresiva diferentes contenidos de la aplicación, acompañados de ejercicios, juegos y 

espacios de discusión en clase.  

En el grupo control (8°01), se evidenció que el desarrollo de las clases bajo una 

metodología tradicional permitió la adquisición de algunos conocimientos básicos sobre 

salud sexual y reproductiva. Los estudiantes lograron reconocer conceptos como la 

definición de salud sexual, la importancia del cuidado del cuerpo y la identificación de los 

sistemas reproductores, sin embargo, los resultados también mostraron limitaciones en el 

proceso de aprendizaje. La ausencia de recursos digitales e interactivos influyó en una 

menor participación por parte de los estudiantes, quienes se mostraron poco motivados 

durante las sesiones. La dinámica de clase, centrada principalmente en la explicación 

teórica, dificultó la apropiación significativa de los contenidos (ver Anexo 7 y Anexo 8)  

Estos resultados coinciden con lo planteado por David Ausubel, quien afirma que 

el aprendizaje es más efectivo cuando se relaciona con experiencias significativas, y con 

Lev Vygotsky (1979), quien destaca la importancia de la interacción y los recursos en el 

proceso educativo.  



 

 

 

 

En conjunto, los resultados permiten evidenciar que el uso de actividades lúdicas y 

digitales favoreció la comprensión de los contenidos, incrementó la motivación y promovió 

una participación activa en el aula. Además, los estudiantes no solo respondieron de 

manera positiva a la dinámica de los juegos y actividades, sino que también demostraron 

avances en la apropiación de conceptos clave de la educación sexual y reproductiva. 

La información obtenida también se relaciona con lo planteado por la UNESCO 

(2018), que destaca la importancia de implementar estrategias de educación sexual 

integral que promuevan no solo la adquisición de conocimientos, sino también el desarrollo 

de habilidades para la toma de decisiones, el pensamiento crítico y la construcción de 

relaciones basadas en el respeto y la responsabilidad. 

6.4 Fase 4:  Evaluación 

En esta fase se presentan los resultados correspondientes a la evaluación de la 

estrategia didáctica implementada. Para ello, se tuvieron en cuenta diferentes instrumentos 

que permitieron analizar su impacto en el proceso de aprendizaje. En primer lugar, se 

presentan los resultados de la entrevista semiestructurada aplicada a los docentes de la 

I.E. Prudencia Daza, en la cual se valoró la implementación de la estrategia. Asimismo, se 

presentan los resultados del postest aplicado a los estudiantes y su respectiva 

comparación con el pretest, lo que permite evidenciar las variaciones en el nivel de 

conocimiento antes y después de la intervención. 

En la siguiente tabla se expone los resultados de la entrevista semiestructurada 

aplicada a los docentes. (ver Tabla 3) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Tabla 3: Entrevista semiestructurada  

Fuente: Lopez & Turizo (2025) 

En la tabla 3, se puede observar una tabla recoge la información dada por los 

docentes respecto a la implementación de esta app frente al tema de salud sexual y 

reproductiva, como se puede observar consta de tres categorías. 

En relación con la primera categoría sobre la pertinencia de la app, se evidencia 

que los contenidos abordados estaban acorde al contexto de los estudiantes, de una forma 

muy coherente y que a su vez el lenguaje utilizado les facilito comprender de una mejor 

manera aquellos conceptos que eran bastante sensibles para ellos. 

 Seguidamente, en la segunda categoría, los docentes manifestaron que los 

estudiantes presentaban mayor interés, seguridad y confianza con el tema, de igual 

manera resaltaron la madurez con el manejo de los contenidos de la app, aunque un 

docente manifestó que algunos alumnos aun mostraban un poco de timidez con el tema, 

pero que esto no limito el avance del proyecto.  

 Respecto al potencial didáctico de la app, los docentes coincidieron que esta 

estrategia fue muy llamativa, dinámica y clara, que facilito comprender de buena manera 

aquellos conceptos que eran de alguna forma muy complejos para ellos. Además, 

favoreció el aprendizaje significativo, promoviendo a los alumnos a que ellos mismo 

construyeran su propio conocimiento por medio de las actividades encontradas en la app, 

ya que este tema no solo estaba sumergido en interactuar solo con la app, sino que había 

una interacción con todo el salón en general, lo cual permitió mejoras en las relaciones 

interpersonales, la comunicación y el trabajo en equipo.  



 

 

 

 

 En síntesis, la implementación de esta estrategia no solo ayudo en entender 

conceptos, sino que influyo de manera positiva en el progreso de habilidades emocionales, 

cognitivas y sociales.  

Figura 8. Resultado del Postest con el grupo experimental y de control 

 

Fuente: Lopez & Turizo (2025). 

En la figura 8, se observa la distribución porcentual de los resultados obtenidos en 

el postest teniendo en cuenta cada una de las categorías evaluadas, empezando con el 

grupo experimental 

Conceptos básicos: En esta primera categoría se evidencia un nivel alto de 

comprensión en los estudiantes, con un promedio de aciertos del 88,80%. Este resultado 

muestra que gran cantidad importante presenta claridad frente a los fundamentos de la 

sexualidad y la salud reproductiva.  Ya ellos no solo asocian la sexualidad con la parte 

biológica o reproductiva, sino también con lo afectivo, lo psicológico y lo social. Este cierto 

se debe a la información científica clara que se les brindo en la estrategia didáctica. 

Además, se observó que identifican de manera precisa las funciones del sistema 

reproductor femenino y masculino. Desde la parte pedagógica, estos resultados muestran 

que el contenido implementado respecto a los conceptos básicos les permitió tener una 

mirada más integral sobre la sexualidad siendo una dimensión humana que involucra 

emociones, identidad, valores y respeto por el propio cuerpo y el de los demás. 
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 Prevención y autocuidado: En esta categoría se obtuvo un porcentaje de aciertos 

del 89,5 %, lo que muestra que los estudiantes aumentaron a un nivel Alto de conocimiento 

sobre las medidas de prevención y autocuidado en salud sexual y reproductiva. 

Demostraron cierto dominio del tema, principalmente, en la identificación de los métodos 

anticonceptivos, donde la mayoría ya logran diferenciar entre los métodos de barrera, como 

el condón, y los hormonales, como las pastillas o las inyecciones. Segundo, en el 

reconocimiento de las vacunas preventivas, mejoraron la interpretación sobre la función de 

la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH), que es clave para prevenir 

enfermedades que afectan el aparato reproductor. Por último, se fortaleció la parte del 

autocuidado dentro de los entornos digitales, pues algunos durante el proceso comentaron 

que no es bueno normalizar conductas de riesgo, a su vez comprendieron que compartir 

información personal o fotografías íntimas en redes sociales puede afectar de manera 

negativa en la vida del ser humano.  

 Derechos y responsabilidades: Esta categoría muestra que los estudiantes 

presentaron una comprensión Alta (90,1%) respecto a sus derechos sexuales y 

reproductivos, así como de las responsabilidades que estos implican. Trabajar este tema 

permitió mejorar el conocimiento para reconocer sus derechos y que no sean vulnerados, 

especialmente en situaciones relacionadas con el silencio, la manipulación o la coerción. 

El tema para ellos dejo de ser tabúes, ayudando a un diálogo más abierto pero responsable 

sobre la sexualidad. Interactuar con esta app coopero a que los estudiantes utilizan 

adecuadamente la tecnología para buscar información confiable, en lugar de recurrir a 

fuentes educativas o científicas, suelen informarse a través de redes sociales o contenidos 

virales. 

 Prevención de la violencia de género: Esta categoría continúo siendo la de mejor 

desempeño, con un 92,7% de aciertos, lo cual aumento de manera positiva, evidenciando 

que los estudiantes tienen una comprensión muy sólida y una buena sensibilidad frente a 

las situaciones de violencia de género y acoso. En general, siguen demostrando actitudes 

optimistas y una clara percepción sobre lo importante que es el respeto y la empatía en las 

relaciones interpersonales. Durante el proceso si se observó que la mayoría de los 

estudiantes asume la necesidad de comportarse de manera responsable ante comentarios 

ofensivos o casos de acoso, además de identificar con claridad las conductas que 

favorecen la convivencia pacífica y el uso respetuoso de las redes sociales. Este alto nivel 

de comprensión puede estar relacionado con la influencia de campañas institucionales, 

charlas de convivencia y programas de educación ciudadana que se desarrollan en la 



 

 

 

 

institución, y más aun con la implementación de esta estrategia didáctica que esté 

relacionada con lo más llamativo hoy en día para ellos como lo es la tecnología. 

 Continuando con los resultados del grupo control, Primeramente, en la categoría 

de conceptos básicos, se nota un aumento en el porcentaje de aciertos, llegando cerca del 

60%, lo que significa una mejora de alrededor de 20 puntos respecto al pretest. Esto 

muestra que los estudiantes comprendieron mejor los elementos fundamentales del tema, 

aunque todavía hay algunas lagunas que necesitan reforzarse. 

En el área de prevención y autocuidado, los resultados alcanzaron un 67% de éxito, 

lo cual indica una mejora significativa desde el primer diagnóstico. Esto indica que los 

alumnos tienen un mejor entendimiento de los contenidos sobre prácticas preventivas, 

pero todavía es necesario repasar aspectos concretos, como el conocimiento de técnicas 

para preservar la salud y métodos anticonceptivos. 

En el rubro de derechos y responsabilidades, se registró un 65% de aciertos, lo que 

indica una mayor comprensión sobre estos temas. Los alumnos tienen una mejor 

comprensión de sus derechos, pero todavía les cuesta asimilar las responsabilidades que 

vienen con esos derechos. 

Finalmente, es importante señalar que estos resultados se lograron a través de una 

intervención pedagógica fundamentada en un enfoque más clásico y magistral, el cual se 

enfocaba en la exposición del docente y el uso de la pizarra como instrumento. 

Aunque esta metodología aportó avances en el aprendizaje, lo que indica que los 

estudiantes respondieron bien, sería bueno incorporar estrategias más dinámicas e 

innovadoras para potenciar aún más los resultados. 

De acuerdo con lo antes mencionado, se concluye que tanto el grupo experimental 

como el grupo de control mejoraron significativamente respecto al tema de salud sexual y 

reproductiva, resaltando que el grado con el que se trabajó la estrategia didáctica de la app 

SexCare, tuvo mejor dominio en las categorías del postest.  

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Figura 9. Análisis Comparativo del desempeño en en pretest y postest en los grupos de 
estudio. 

Fuente: Lopez & Turizo (2025). 

 

 En la figura 9, se evidencia la comparación entre el pretest y el postest muestra un 

avance positivo en todas las categorías evaluadas, lo que revela el impacto significativo de 

la estrategia didáctica implementada. 

Discusión del análisis Comparativo del desempeño en 
pretest y postest en los grupos de estudio. 

En relación con los hallazgos encontrados, nos permitió interpretar el impactó de la 

estrategia didáctica implementada. En el grupo experimental se observó una mejora 

significativa en el postest en comparación con el pretest, demostrando un avance en la 

comprensión de los contenidos en el tema de salud sexual y reproductiva; es así como 

esto sugiera que la estrategia aplicada influyo de manera positiva el proceso de 

enseñanza-aprendizaje, facilitando la comprensión de conceptos, fortalecimiento de 

autocuidado, y el manejo de app en las ciencias naturales. Lo anterior guarda relación con 



 

 

 

 

lo expuesto por Torres & Jiménez (2022), los cuales resaltan que las estrategias digitales, 

tales como el uso de aplicaciones, son particularmente efectivas para desarrollar 

habilidades sociales, la toma de decisiones y el pensamiento crítico entre adolescentes.  

Por su parte, el grupo control también presento algunas mejoras entre el pretest y 

postest, si en embargo, no fueron de alto impacto en comparación con el grupo 

experimental; esto puede deberse a la estrategia implementada, ya que la enseñanza se 

desarrolló bajo un enfoque más tradicional, guiado principalmente por una intervención 

magistral, lo cual aunque influye en el fortalecimiento de los conocimientos, limita la 

participación activa y la profundización del tema en salud sexual y reproductiva; este 

comportamiento puede explicarse a partir de lo planteado por Mantilla et al., (2016), donde 

sostienen que los programas de educación sexual y reproductiva en distintos municipios 

del país carecen de pertinencia metodológica, limitando la apropiación de contenidos y 

reforzando estereotipos de género en lugar de cuestionarlos.  

Al comparar ambos grupos, se revelo que el grupo experimental logro mejores 

resultados en las categorías evaluadas, lo que permite deducir que la implementación de 

la estrategia didáctica (Aplicación móvil SexCare), fue una herramienta innovadora la cual 

incidió de manera favorable en el proceso de enseñanza-aprendizaje. No solamente por 

su uso de tecnológico sino la metodología activa incluida en los contenidos de la app 

SexCare, lo que, facilitado una mayor participación de los estudiantes, promoviendo no 

solo la comprensión de los contenidos, sino también su apropiación de forma más 

significativa, donde dejaron a un lado los tabús, tomando el tema de salud sexual y 

reproductiva de una forma más responsable.  

 

 

 

 

  

 

 



 
 

 

7 CONCLUSIÓN  

Los resultados reflejan un impacto positivo sobre la estrategia didáctica implementada, 

dónde se evidencio mejoras significativas en todas las categorías evaluadas entre el 

pretest y el postest. Este desarrollo no solo demuestra un incremento en el nivel de 

conocimiento de los estudiantes, sino un proceso de aprendizaje más sólido y significativo, 

en el que la información suministrada logró ser comprendidos, pertinente y aplicados de 

manera más consciente. 

En relación con el primer objetivo específico, donde se evidencia los resultados del 

pretest, se concluye que los estudiantes presentaban deficiencias en los conceptos 

básicos en torno a la sexualidad tanto en su dimensión biológica o reproductiva, ignorando 

componentes esenciales como el afectivo, psicológico y social. Seguidamente mostro una 

confusión al clasificar métodos anticonceptivos (no diferencian con claridad entre métodos 

de barrera y hormonales); sin embargo, algo a resaltar de la última categoría es que los 

estudiantes tienen una comprensión sólida y una actitud positiva frente a la violencia de 

género y el acoso, ante este panorama se refuerza la necesidad de implementar la 

estrategia didáctica, como lo es el uso de la aplicación móvil para fortalecer el proceso de 

enseñanza y aprendizaje.  

Con base al objetivo específico de diseñar, se tuvo en cuenta los resultados del 

pretest, valoración de expertos, y opiniones de los docentes de la institución, lo que 

permitió organizar de manera clara y precisa el contenido de la aplicación “SexCare”, 

incluyendo actividades interactivas, recursos digitales que van de la mano con las 

necesidades de los estudiantes, fortaleciendo el proceso de enseñanza y aprendizaje de 

la salud sexual y reproductiva.  

En función del tercer objetivo, los resultados de la implementación de la estrategia 

didáctica permitió observar avances importantes en el proceso de aprendizaje de los 

estudiantes, reflejados en una mayor comprensión y apropiación de los contenidos 

abordado, el uso de herramientas digitales y actividades lúdicas promovió la participación 

y el interés de los estudiantes, demostrando que este tipo de estrategias contribuyen a un 

aprendizaje más significativo, ya que no solo fortaleció sus conocimientos en salud sexual 

y reproductiva, sino que también favoreció un aprendizaje más reflexivo, en el que lograron 

analizar situaciones cotidianas y tomar decisiones de manera más consciente. 



 

 

 

 

 Desde el ámbito pedagógico, se destaca que la app Sex Care como estrategia 

didáctica presenta características positivas que fortalecen su valor formativo, tales como 

su pensamiento crítico, espíritu investigador y una conciencia más reflexiva, lo cual la 

convierte en una herramienta innovadora y motivadora para los estudiantes. Asimismo, 

ayudo a qué el tema de salud sexual y reproductiva dejara de ser un tabús para ellos y 

tomaran el tema con más madurez y responsabilidad.  En este sentido, la app Sex Care 

no solo influye en el aprendizaje de los estudiantes, sino que también se muestra como un 

recurso didáctico viable y beneficioso para la práctica docente, ya que le presenta unas 

metodologías activas y participativas.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

8 ANEXOS 

Anexo 1. Cronograma de actividades.  

 

 



 

 

 

 

Anexo 2.  Prestest 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Anexo 4. Consentimiento informado de los padres de familia.  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Anexo 5. Validación del pretest por expertos. 

 

  

 

 



 
 

 

Anexo 6. Piloto exploratorio en estudiantes de Licenciatura en Ciencias Naturales y 

Educación Ambiental 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Anexo 7. Encuesta aplicada a los alumnos de Licenciatura en Ciencias Naturales y 

Educación Ambiental 

 



 
 

 

Anexo 8. Plan de clase grupo control 

Tema central: Salud sexual y reproductiva 

 

Duracion: 2 semanas (2 sesiones de 3 horas cada semana) 

Objetivo: Identificar la organización y función del sistema reproductor masculino y 

femenino, así como las principales (ITS), promoviendo el autocuidado, la toma de 

decisiones responsables y el respeto por su cuerpo y el de los demás. 

Elemento Grupo Control 

Metodología Tradicional (clase magistral, dibujos, lecturas) 

Recursos Presentación del tema (tablero, marcadores) 

Evaluación Postest 

Participación Moderada (poca), guiada por las docentes 

 

Anexo 9. Clases regulares en el grupo control 



 

 

 

 

 

 

 

   Anexo 10. Implementación de la estrategia didáctica en el aula de clases 
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