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RESUMEN

Los primeros auxilios salvan vidas y los programas educativos generan cambios
positivos, ambos desde temprana edad pueden formar las bases de una cultura de
responsabilidad en salud. Objetivo: Validar un programa educativo sobre primeros
auxilios para alumnos de quinto afio de secundaria. Material y método: Estudio de
enfoque cuantitativo, transversal, descriptivo. La validacién de contenido fue por
juicio de expertos (salud, educacion y comunicacion) y la validacion con poblacion
objetivo (pruebas objetivas), ademds se midio la satisfaccion de la poblacion
objetivo. Los datos fueron analizados mediante la estadistica descriptiva y pruebas
de confiabilidad interna (Alpha de Cronbach) y de rangos (Wilcoxon y
Kruskal.Wallis). Resultados: La validacion de contenido por expertos fue
catalogada como “Pertinente”. La validacién con la poblacion objetivo resultd
“Excelentes”. Ademas, la poblacion objetivo se declaré “Muy satisfecho” con la
ejecucion de las sesiones. Conclusiones: el programa educativo sobre primeros
auxilios para alumnos de quinto afo de secundaria demostr6 una alta validez, tanto
por los expertos y la poblacion objetivo.

Palabras clave: Evaluacion de Programas, Estudios de Validacidon, Primeros

Auxilios, Accidentes, Adolescente (DeCS)



ABSTRACT

First aid saves lives and educational programs generate positive changes, both of
which from an early age can form the basis of a culture of responsibility in health.
Objective: To validate an educational program on first aid for fifth year secondary
school students. Method: A quantitative, cross-sectional, descriptive study.
Content validation was by expert judgment (health, education, and communication)
and validation with target population (objective tests), and satisfaction of the target
population was measured. Data analysis was conducted using descriptive statistics
and internal consistency (Cronbach’s Alpha) and rank-based tests (Wilcoxon and
Kruskal-Wallis). Results: The content validation by experts was classified as
“Relevant.” Validation with the target population was “Excellent.” In addition, the
target population declared themselves “Very satisfied” with the execution of the
sessions. Conclusions: The educational program on first aid for fifth year high
school students showed high validity, both by the experts and the target population.
Keywords: Program Evaluation, Validation Studies, First Aid, Accidents,

Adolescents (MeSH)



I. INTRODUCCION

Cada afio en el mundo 37,3 millones de personas necesitan de atencion médica
debido a la gravedad de sus caidas; 684 mil personas fallecen a causa de estas. Otras
causas de fallecimiento son el consumo de sustancias peligrosas que ocasionan
intoxicacion, estas se pueden encontrar en el hogar o en lugares aledanos y de facil
alcance, se sabe que mas de 45 mil nifios, nifias y adolescentes mueren por
intoxicaciones cada afio (1,2). En Peru el 84% de quemaduras en nifios se dan dentro
de su hogar (3). Los accidentes mas comunes en los menores son las caidas, la
exposicion a sustancias toxicas, la ingestion de cuerpos extraios, los incendios, las

explosiones y la electrocucion (4).

Un accidente se da de manera subita, ocasionando dano en los sujetos implicados,
estos pueden ser de diversa naturaleza (domésticos, escolares, laborales, transito,
etc.). En el ambito escolar estos se dan con una mayor incidencia durante los
recreos, las escaleras y las areas donde hacen deporte; donde los accidentes mas
comunes son las lesiones en manos, dedos, tobillos y rodillas (5). Es de suma
importancia prevenirlos, para ello se debe construir un plan de contingencia que
eduque en prevencidn y actuacion ante un accidente, para que las personas que
presencien un accidente puedan brindar los primeros auxilios de manera pertinente

e inmediata.

Los primeros auxilios son aquellas acciones y procedimientos que se aplican de
manera inmediata ante un accidente, con la intencién de ayudar y no causar mas

dano del ya ocasionado. Tener conocimientos bésicos de primeros auxilios, es de



suma importancia, debido a que toda persona es susceptible a ser victima de un

accidente en cualquier momento y se tiene que actuar de manera inmediata (1-6).

Estos cuentan con tres principios basicos; Proteger, Avisar y Socorrer (PAS), donde
proteger hace alusion a mantener la calma, atender de manera répida, delimitar el
espacio del accidente dando tranquilidad al paciente y los espectadores; seguido de
avisar de manera oportuna con informacién relevante para que el centro de ayuda
pueda conocer la situacion exacta del accidente y asi puedan traer indumentaria
extra en caso sea requerido; por ultimo, socorrer a la persona afectada, evaluando
la gravedad para saber si se puede intervenir con los primeros auxilios o esperar a

que llegue la ayuda (6).

En paises como Francia, Dinamarca y Alemania (Baviera), se ha establecido que
los primeros auxilios formen parte del plan de estudios de los escolares como
formacion obligatoria. Las lecciones varian segun el nivel educativo y la edad del
estudiante, y van desde prevencion de riesgos y habilidades basicas hasta
reanimacion cardiopulmonar. La responsabilidad de la docencia recae en docentes
capacitados, en algunos casos con el apoyo de organizaciones externas, con el
objetivo de promover una cultura de seguridad y solidaridad entre los estudiantes
(7). En Inglaterra el 2020 se promulgd una ley indicando que todos los nifios y
jovenes que se encuentren en etapa escolar aprendan sobre primeros auxilios y
reanimacion cardio pulmonar (RCP), con la premisa de que los escolares tengan la
capacidad de poder intervenir ante un accidente y poder salvar una vida, debido a
que los primeros minutos antes que llegue la ambulancia son decisivos para la

posible recuperacion de la persona afectada; esta ley tiene cémo propuesta



garantizar que la préxima generacion sepa como actuar ante una emergencia (8).
En el estado de California de los Estados Unidos tienen la ley AB-1719, la cual
precisa que los alumnos antes que se graduen tendran que haber finalizado el
programa educativo de primeros auxilios o RCP o ambos (9). Por ello, la
implementacion de un programa educativo de primeros auxilios el cual sea brindado
de manera correcta y efectiva es de suma importancia para la prevencion y
deteccion de peligros, la misma que permitird a los estudiantes desarrollar
habilidades interpersonales como el reaccionar de manera calmada frente a
emergencias, comunicarse eficazmente, trabajar en equipo, desarrollar voluntad de

ayuda y confianza para intervenir en caso presencien un accidente (1).

Los programas educativos son propuestas que tienen como fin inculcar
conocimientos de forma eficiente para asi lograr el cumplimiento de sus objetivos
establecidos; desarrolla mediante diversas actividades como talleres teodrico-
practicos, los cuales se realizan en lugares y tiempos especificos, con ayuda de
recursos (humano y material), y con diferentes metodologias previamente
establecidas (10). La planificacion va dirigida a la ensefianza en los distintos niveles
de formacion académica (inicial, primaria, secundaria y universitaria). Asi mismo,
puede ser de diversas dreas tematicas, dentro del area de salud encontraremos

programas educativos de prevencion y promocion en salud (11).

Los programas educativos de salud deben de contener informacion teorica y
préctica para una mejor comprension de los temas (12). En Pert, el Ministerio de
Salud (MINSA) y el Ministerio de Educaciéon (MINEDU) en el 2018 organizaron

el primer taller de primeros auxilios y reanimacion cardiopulmonar (RCP) el cual



tuvo como poblacidon objetivo a los docentes de las diversas regiones. Este taller
formo parte del capitulo cuatro del “Programa de Reduccion de Riesgos de
Desastres en Salud orientado a la comunidad” (13). En ese contexto, también es
necesario educar a los estudiantes, por ello, los programas educativos sobre
primeros auxilios son de gran relevancia en adolescente debido a que este grupo
etario adquiere conocimientos de manera mas responsable (14). Los adolescentes
entre las edades de 14 a 18 usualmente pertenecen al nivel escolar secundario en
Pert, los del quinto grado de secundaria es una poblacidon que al encontrarse pronta
a culminar la etapa escolar e iniciar la adultez se desenvuelven con mayor
responsabilidad y demuestran mas disposicion para aprender. Ademas, al ser el
ultimo nivel a lo largo de su formacion educativa, el perfil de egreso de estos
estudiantes implica el desarrollo de un conjunto de competencias como la
afirmacion de identidad, ejercicio de ciudadania, el respeto y la tolerancia por las

creencias, el desarrollo de la iniciativa, etc. (15).

Murillo MT, et al. (16), en el 2021, concluyeron que “la capacitacion, tedrica y
préctica, de primeros auxilios es una herramienta fundamental para precautelar la
integridad fisica y psicoldgica de las/os nifios”. Una investigacion realizada por
Vallejos, M. (17) el 2018, tuvo como hallazgo un nivel medio y alto sobre los
efectos de un programa educativo sobre primeros auxilios en alumnos de 4to y 5to
de secundaria de una institucion educativa ubicada en Lima, Perti; ademas la autora
recomienda a los profesionales en enfermeria involucrarse en la implementacion y
capacitacion en los colegios sobre primeros auxilios. Por ello, es importante que los
programas educativos precisen de calidad, para eso es necesario identificar la

efectividad de este, a través de evaluaciones del mismo, para identificar mejoras y



actualizaciones futuras. Para que esto se cumpla los programas educativos deben de
validarse, porque permitiran medir si este cuenta con todas las evaluaciones previas

antes de ponerla en produccion (10).

Un programa educativo es un conjunto coherente y planificado de actividades y
acciones pedagogicas que tienen como objetivo lograr aprendizaje significativo,
desarrollar competencias y responder a las necesidades y caracteristicas de una
poblacion especifica. Segin la Organizacion de las Naciones Unidas para la
Educacion, la Ciencia y la Cultura (UNESCO), todo programa educativo debe
contar con una estructura intencional, objetivos definidos y duracién prevista;
asimismo el Ministerio de Educacion (MINEDU) del Peru destaca que estos
programas deben ir en coherencia con el Curriculo Nacional (18,19). Es necesario
que los programas educativos pasen por un proceso de validacidon, para guardar

coherencia y calidad para el publico al cual esta dirigido.

La validacion de un programa educativo permite comprobar la viabilidad de este,
con el objetivo de saber si es apto para el publico objetivo y si cumple con la
finalidad para la que fue creada (20). Esta comprende dos partes, la validacion
logica del constructo (contenido, metodologia, criterio, etc.), que se da con apoyo
de expertos en el tema, y la validacion métrica, a través de una validacion con la
poblacion objetivo (21). La validacion asegura la coherencia interna y la alineacion
con los objetivos propuestos. Existen varios tipos de validacion y entre ellos se
encuentra la validacion técnica, validacion con publico objetivo, la validacion de
contenido, la validacion de metodologia, la validacion de criterio, validacion de

constructo, validacion de discriminante y validacion divergente (21).



La validacién de contenido por juicio de expertos es una de las mas aplicadas para
verificar la fiabilidad de una investigacion. Autores destacan que este tipo de
validacion es esencial para que los programas se centren en aspectos relevantes,
descarten elementos innecesarios y se ajusten a las necesidades especificas del
programa. A través de la intervencion de jueces expertos, se identifican puntos
fuertes y débiles, lo que permite al investigador realizar un analisis exhaustivo y
tomar decisiones informadas sobre qué modificar, integrar o eliminar, fortaleciendo
la calidad y pertinencia (22). Sin embargo, se necesitara también de la validacion a
través del publico objetivo debido a que brinda aproximaciones reales de la
investigacion, al evaluar la comprension, aceptabilidad y relevancia de los
materiales (23). En diversos estudios, se ha optado por realizar solo la validacion
de contenido, dado que el juicio de expertos es un método ampliamente reconocido
y aceptado para determinar la relevancia y representatividad de los items en relacion
con el constructo que se mide (24). Los instrumentos de validacion son recursos
esenciales en la investigacion porque permiten comprobar si una herramienta de
recoleccion de datos realmente evalua el aspecto que se propone medir (como
encuestas, escalas, guias, programas, etc.). Para ello, se aplican diversos
procedimientos que aseguran su precision, consistencia y pertinencia, tales como
validacion de contenido, constructo, criterio y confiabilidad estadistica (25).
Existen diversos instrumentos para validar contenido por juicio de expertos; Leite,
et al.(26) propone el instrumento “Validacion de contenido educativo en salud”. Asi
mismo, el método Suitability Assesment of Materials (SAM) es muy util y aceptado
en el juicio de expertos para validar instrumentos o materiales en investigaciones

en salud, educacién y ciencias sociales (27). Cazull Imbert, et al. (28) disefiaron y



validaron un programa para la ensefianza de los primeros auxilios a escolares de
cuarto a noveno grado. Para la validacion del programa, emplearon la triangulacion
de métodos, que incluy6 criterios de expertos, un preexperimento y la evaluacion
del criterio de usuarios, ademas de aplicar andlisis descriptivos e inferenciales.
Entre los resultados mas relevantes, se halld una respuesta positiva por el panel de
expertos, se encontrd que la totalidad de los escolares manifesto interés en adquirir
conocimientos sobre socorrismo. Al evaluar el nivel de conocimiento inicial, se
evidencio un desconocimiento generalizado respecto a las conductas adecuadas
ante una emergencia. Tras la implementacion del programa, se observd una mejora
significativa en los resultados, destacando que las metodologias de ensefianza y
técnicas de aprendizaje fueron altamente valoradas como herramientas clave en el
proceso de aprendizaje; como resultado, los estudiantes obtuvieron calificaciones
elevadas en las evaluaciones finales sobre los temas abordados. La metodologia de
ensefanza tiende a ser multidimensional e idealmente debe ser dinamica (29).
Existen diversas maneras de ensefar y se debe a que hay varios tipos de profesores.
Autores sugieren que existen tres grandes categorias de estilos de ensefianza; estos
son: explainer que es un tipo de profesor que tiene bastante conocimiento sobre el
tema pero limitado conocimiento sobre metodologia, se enfoca mas en explicacion
del tema y lectura; involver que es un tipo de profesor que conoce el tema y la
metodologia y trata de involucrar activamente a los estudiantes en las clases; por
ultimo tenemos a enabler que es un tipo de profesor que conoce el tema, la
metodologia y ademds es consciente de como las personas trabajan, piensan y
sienten, creando asi una bueno atmosfera. Se infiere que enabler es el mejor tipo de

profesor debido a que comprende todos los items presentados; he alli la importancia



de validar la metodologia a emplear por la persona encargada de dictar el programa

educativo para fomentar un proceso de aprendizaje duradero (30).

En esta investigacion para garantizar la calidad metodologica de un programa
educativo, la validacion requiere de la aplicacién de pruebas estadisticas que
respalden su fiabilidad y pertinencia. La confiabilidad interna del instrumento se
evaltia comunmente mediante el alfa de Cronbach, el cual mide la consistencia de
las respuestas dadas por los evaluadores. Un valor a > 0,70 es considerado
aceptable, y valores superiores a 0,80 indican una alta consistencia interna (25). La
inclusion de este coeficiente en la validacion garantiza que los items miden de
forma estable el mismo constructo, lo cual refuerza la robustez del programa

educativo.

Finalmente, para evaluar la validacion con la poblacion objetivo, se emplean
pruebas no paramétricas como Wilcoxon y Kruskal-Wallis, ttiles cuando los datos
no presentan distribucion normal o se trabaja con escalas ordinales. Estas pruebas
permiten identificar diferencias significativas entre pre y post intervencion,

reforzando la eficacia del programa (31).

Estudios previos como el de Franco-Aguilar et al. (20) y Cazull et al. (28), también
emplearon estas pruebas estadisticas en procesos de validacion educativa en salud,
con resultados similares en cuanto a consistencia y validez. Estos antecedentes

respaldan el uso de dichas herramientas en investigaciones similares.

Investigaciones han demostrado los beneficios de la ensefianza de primeros auxilios
y que las metas educativas son alcanzables dentro de un grupo etario especifico, lo

cual facilita la elaboracion de un plan de estudios sobre primeros auxilios. La etapa



escolar es la ideal para recibir estos conocimientos debido a la facilidad de los
jovenes en la adquisicion de nuevos conocimientos y la posibilidad que estos se

transmitan a sus familiares y amigos (32-35).

En ese sentido, enfermeria en su rol educadora juega un papel importante en la
educacion de prevencion de accidentes y de la atencion en primeros auxilios. Nola
Pender en su teoria Modelo de promocién de la salud (MPS), menciona cinco
conceptos sobre la persona, el ambiente, la enfermeria, la salud y la enfermedad,
que ayuda a interrelacionarlos con el fin de lograr en las personas comportamiento
para el mantenimiento y restauracion de la salud (36,37). Asi mismo el MPS
argumenta que los comportamientos y actitudes pueden ser influenciados, y que
para esto se necesita de dos componentes (38). El primer componente comprende
dos elementos, el primero es “la conducta previa relacionada” que es un tipo de
conducta aprendida en el pasado y que en este modelo se relaciona con el poder
replicar conductas de promocion de la salud y el segundo elemento son “los factores
personales” que son cada factor que influye en cada individuo con el fin de
promover la salud de este. El segundo componente comprende los beneficios y
barreras percibidos por la accion, la autoeficacia percibida, el afecto relacionado
con el comportamiento, las influencias interpersonales y las influencias
situacionales en el entorno (39). En ese sentido, la teoria de Nola Pender, evidencia
el beneficio del aprendizaje que los seres humanos son capaces de adoptar;

comportamientos y actitudes positivas para el beneficio de su salud (39,40).

En Pert se publicé la ley N.” 31317 el 2021, el cual indica que el profesional de

enfermeria debe integrarse en la comunidad educativa a fin de contribuir en la



prevencion de enfermedades, promocion de la salud en la educacion basica e
implementacion de programas de programas de bienestar para estudiantes y demas
miembros de la institucion educativa, proyecto que debera implementarse a nivel
nacional con un maximo de cinco afios de la fecha remitida (41). Varios autores
refieren la importancia de la/el enfermera(o) escolar, incluso le dan una prioridad
media-alta a su implementacion debido a que este profesional presenta las
habilidades necesarias para desarrollar programas de prevencion de enfermedades
y promocion de la salud con tematicas como conocimientos basicos de salud
alimentaria orientada a adolescentes y educacion para la prevencion en el futuro,
sexualidad y promocion de la salud sexual individual y de pareja para adolescentes
en edades de iniciacion o proximos al inicio en la sexualidad y manejo basico de
situaciones de urgencia y socorro, primeros auxilios (42,43).

Entonces cabe resaltar la importancia de la participacién de la enfermera en la
educacion para la salud, porque sirve como herramienta de salud publica, para
orientar y organizar procesos educativos a favor de esta, con el objetivo de
beneficiar a la poblacion con conocimientos que los ayuden con relacion a la mejora
de su salud, es también considerada una de las principales estrategias de promocion

y prevencion para la salud (44-45).

Los accidentes pueden ocurrir en cualquier momento incluso en el &mbito escolar,
los programas educativos generan cambios positivos, conocerlos desde temprana
edad pueden formar las bases de una cultura de responsabilidad en salud. Los
programas educativos deben pasar por una validacion para confirmar su fiabilidad.
Se considera como fin de este trabajo de investigacion el validar un programa

educativo sobre primeros auxilios en estudiantes del quinto afio de secundaria, el

10



cual aportard, como se explicod en parrafos anteriores y siguiendo lo que plantea la
teoria de MPS, nuevos conocimientos en los alumnos y empoderamiento en los

licenciados de enfermeria en el ambito escolar.

Por ello la pregunta de investigacion: ;Cudl es la validacion de un programa

educativo sobre primeros auxilios en el nivel secundario?

11



II. OBJETIVOS

2.1 Objetivo general:

Determinar la validacién de un programa educativo sobre primeros auxilios para
alumnos de quinto afio de secundaria.

2.2 Objetivos especificos:

1. Identificar la validez de contenido de un programa educativo sobre
primeros auxilios para alumnos de quinto afio de secundaria, a través de
juicio de expertos.

2. Identificar la validez del programa educativo sobre primeros auxilios
para alumnos de quinto afio de secundaria, a través de una poblacion

objetivo.

12



III. MATERIALES Y METODOS

3.1 Disefio de estudio:

El presente estudio es de enfoque cuantitativo porque los datos recolectados son
medibles y susceptibles de andlisis estadistico. El disefio es descriptivo porque se
detalla cada etapa del proceso de validacion. Asimismo, es de tipo transversal, dado
que la recoleccion de datos se realizd en un periodo de tiempo especifico.

Preexperimental porque se evalu6 conocimientos antes y después en un solo grupo.

3.2 Poblacion:
La poblacion estuvo conformada por dos grupos: expertos (grupo I, realizd
validacion de contenido) y poblacién objetivo (grupo II, realizé validacion con

poblacion objetivo):

Grupo [: Expertos

Profesionales en las areas de ciencias de la salud que manejan conocimientos en
primeros auxilios, profesionales en educacion debido a que su conocimiento en
programas educativos y ciencias de la comunicacion por qué se utiliza material
educativo que debe ser entendible y atractivo para el publico objetivo. Participaron
10 expertos (2 licenciados en enfermeria especialistas en emergencias y desastres,
1 médico neumologo con segunda especialidad en neumologia, 1 magister en
educacion con mencidon en psicologia, 1 comunicador experto en antropologia
visual, 1 licenciada en enfermeria especialista en enfermeria escolar, 1 licenciada

en enfermeria especialista en salud publica y comunitaria, 1 magister en enfermeria
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en salud familiar y comunitaria, 1 licenciado en enfermeria, y 1 magister en

gerencia de los servicios de salud).

Grupo II: Poblacién objetivo

Conformada por 53 estudiantes de quinto ano de secundaria de la Institucion
Educativa Privada Santo Tomas de Aquino de los Jardines (IEPSTAJ), ubicado en
Jr. Los Tamarindos 295, San Martin de Porres, Lima, Pera.

Participaron 51 estudiantes que cumplieron con los criterios de inclusion.

3.3 Criterios de inclusion:

Grupo [: Expertos
e Profesional de la salud, educacion o comunicacion
e Experiencia mayor de 5 afios en el 4rea de salud, educacion o comunicacion.
e Expertos que acepten participar en la investigacion.

Grupo II: Poblacion objetivo
e Estudiantes de ambos sexos matriculados en quinto de secundaria de la IE.
e Estudiantes que presentaron el consentimiento informado firmado por sus

padres o apoderados (Anexo I).

e Estudiantes que aceptaron participar y completaron el asentimiento

informado (Anexo II).
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3.4 Criterios de Exclusion
Grupo [: Expertos
e Profesionales que no respondan o devuelvan la comunicacion en un periodo

mayor a 30 dias posteriores a la invitacion.

Grupo II: Poblacion objetivo
e Estudiantes que por condiciones de salud o situaciones personales no
puedan completar el proceso del estudio.
e Estudiantes que decidan retirarse voluntariamente del estudio después de

haber dado su asentimiento informado.

3.5 Muestra
Para validaciéon de programas educativos la literatura menciona que cinco
participantes son suficientes (46) para encontrar diferencias significativas. El

presente estudio trabajo con 10 expertos y 51 participantes de la poblacion objetivo.

3.6 Procedimientos y Técnicas:
Técnicas
a) Instrumento para evaluar el contenido del programa educativo por
expertos:
Se utilizo6 el “Instrumento de validacién de contenido educativo en salud” creado
por Leite, S. et al. (26) el 2017 (Anexo III). Instrumento original en idioma inglés,
la traduccion al espafiol lo realizd una de las investigadoras que cuenta con el

conocimiento certificado del idioma inglés avanzado. La traduccion fue textual,
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después se realiz6 la revision gramatical y ortografica de cada uno de los items, se
siguieron criterios lingiiisticos formales de ambos idiomas, por tltimo, se reviso la
concordancia de cada item traducido para que la informacion sea clara en su lectura.
Luego el instrumento traducido fue sometido a validacion de contenido, criterio y
constructo con diez expertos, exclusivos para esta tarea, los cuales contaban con
experiencia en el area educativa y conocimiento del idioma inglés de un nivel
minimo basico. El andlisis de la validacion de la traduccion del instrumento del
idioma inglés al espafiol fue a través del coeficiente de la V de Aiken donde reporto

0,93 (Anexo IV), por lo tanto, se considera de alta validez.

El instrumento cuenta con 18 items agrupados en tres dimensiones (objetivos,
estructura/presentacion y relevancia), la primera dimension cuenta con cinco items
y evalua propdsito, metas o finalidades; la segunda con diez items evalua
organizacion, estructura, estrategia, consistencia y suficiencia; y la ultima con tres

items evalua trascendencia, impacto, motivacion e interés; cada uno de

estos items son evaluados a través de una escala tipo Likert de 0 a 2 (0 =desacuerdo,
1 = parcialmente de acuerdo, 2 = totalmente de acuerdo). La valoracion del
instrumento menciona que debe a ver un 80% a mas de concordancia entre los
evaluadores por item, si hay menos se debe de modificar el item observado y

realizar una nueva valoracion (26).

b) Instrumentos para validacion con poblacion objetivo (VPO):
Esta validacion incluy6 pruebas de conocimientos (una por cada sesion, tomado
antes y después) y fichas de observacion (una por cada sesion) para evaluar la

practica. Estos instrumentos de creacion propia no fueron sometidas a un proceso
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formal de validacion psicométrica, porque su funcidn principal no fue evaluar de
manera exhaustiva las habilidades o conocimientos de los participantes, sino actuar
como herramientas de caracter exploratorio y funcional dentro de la validacién
general del programa educativo. Las pruebas de conocimientos y las fichas de
observacion para medir la préctica aplicadas durante el proceso de validacion
tuvieron como proposito medir si el contenido del programa educativo previamente

validado por los expertos era adecuado y efectivo para la poblacion objetivo.

Pruebas de conocimiento, en total fueron 8 pruebas utilizadas, cada prueba tiene
cuatro preguntas cerradas de opcion multiple con cuatro alternativas donde una era
la respuesta correcta. Cada pregunta correcta tiene un valor de 5 puntos. Para la
escala de medicion se tomo6 en cuenta las recomendaciones promovidas por el
MINEDU que recomiendan el uso de criterios claros para calificar de manera justa
los aciertos del estudiante (47,48). Los puntos obtenidos se suman y la escala a
través de estanones fue: deficiente: 0 — 4, en proceso: 5 — 9, bueno: 10 — 14 y

excelente: 15 — 20. (Anexo V)

Ficha de observacién, que permiti6 evaluar la practica al finalizar cada sesion, en
total fueron 8 fichas utilizadas. Cada ficha tiene cinco criterios y se pueden puntuar
de 1 a 4 puntos. Los criterios se basan en los principios pedagogicos promovidos
por el MINEDU que orientan la evaluacion segun el grado de desarrollo de las
competencias practicas (47,48). Cada ficha contiene criterios de acuerdo con la

sesion impartida. Los puntos obtenidos se suman y la escala de valoracion a través
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de estanones fue: Deficiente: 0 — 4, En proceso: 5 — 9, Bueno: 10 — 14 y Excelente:

15 —20. (Anexo VI).

Por ultimo, para la VPO se valora través de la suma de los promedios de
conocimientos (Pre test y Post test) y fichas de observacion practica por cada sesion.
La escala de estanones por cada sesion se obtiene a través de la formula:

VPO=
(Z Promedio de Conocimientos pre y post test Z Promedio de Practicas)

/2

Escala:
e Deficiente = 0 — 4 puntos
e En proceso =5 —9 puntos
e Bueno = 10 — 14 puntos

e Excelente = 15 — 20 puntos

¢) Encuesta de satisfaccion para la poblacion objetivo:

La encuesta de creacion propia no fue sometida a una validaciéon psicométrica
formal, porque su propodsito fue recoger de manera exploratoria la percepcion
general de satisfaccion de los participantes respecto al programa educativo.

La encuesta consta de cinco preguntas con una escala tipo Likert de cuatro opciones
(1 = Desacuerdo; 2 = Parcialmente en desacuerdo; 3 = Parcialmente de acuerdo, 4
= De acuerdo). Donde el promedio de las encuestas se mide segiin Estanones,
donde: 0-3 es muy insatisfecho, 4-7 es insatisfecho, 8-11 es ni insatisfecho ni

satisfecho, 12-15 es satisfecho y 16-20 es muy satisfecho. (Anexo VII).
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Procedimientos

El estudio fue aprobado por el Comité Institucional de Etica de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia (SIDISI 210164). También obtuvo el permiso de la
Institucion Educativa para la validacion con la poblacion objetivo.

El estudio se ejecutd en cuatro fases:
Fase I: Elaboracion del programa educativo (Anexo VIII).
Fase II: Validacion del contenido del Programa educativo.

El contenido del programa fue validado por los expertos en las dimensiones de
objetivos, estructura y relevancia. Los expertos fueron invitados a través de una
carta brindada por la Facultad de Enfermeria, después de aceptar su participacion
se entregd a cada experto el programa educativo y el formato de evaluacion
“Instrumento de validacion de contenido educativo en salud” (Anexo III). Los
expertos tuvieron un plazo de dos semanas para la entrega de la evaluacion y se
realizo el seguimiento para el envio. Los expertos hicieron entrega de los formatos

de manera digital o fisica.

Fase III: Levantamiento de observaciones

Las observaciones fueron pocas, la mayoria estuvo enfocada sobre informacion que
se debio agregar al programa como niimero telefonico de emergencias, clasificacion
de quemaduras e informacion de la maniobra de Heimlich en personas de gran
tamafio (Anexo IX). Las observaciones de los expertos fueron revisadas una a una
para determinar el grado de pertinencia, redundancia y factibilidad para el

programa. Las observaciones no ameritaron un cambio sustancial al programa.
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Fase IV: Validacion con poblacion objetivo

Los estudiantes de quinto de secundaria de la IE fueron invitados a participar en
octubre del afio 2025. Se explico el objetivo del estudio, en qué consiste una
validacion con poblacion objetivo y la importancia de su aporte como participantes.
A todos los interesados se les entregd una carta dirigida a sus padres o tutor legal
conteniendo el consentimiento informado, tuvieron un plazo de dos semanas para
regresar la carta (Anexo I).

Todos los estudiantes que entregaron el consentimiento informado debidamente
llenado y firmado se les solicitdé el asentimiento informado para participar del
programa educativo (Anexo II).

El programa se brind6 en ocho sesiones ejecutadas en el ultimo trimestre escolar
del afio 2024. Estas sesiones se llevaron a cabo de manera diaria. Cada sesion estuvo
compuesta por el desarrollo de la teoria y practica las cuales contaron una duracion
de 45 minutos aproximadamente, ver cronograma (Anexo X). Los dias y horarios
para la ejecucion se realizaron de acuerdo con la disponibilidad de las aulas en el
rango de 8:00 am a las 2:45 pm de lunes a viernes. Hubo dos secciones A
conformada por 26 alumnos y B conformada por 25, cada una de ellas recibio las
sesiones en diferentes horarios de acuerdo a los horarios brindados por la L.E. El
area estipulada para la ejecucion de las sesiones por la IE fueron salones de clases,
auditorio y patio.

Las sesiones teodricas y practicas fueron impartidas por las investigadoras de forma
presencial y las evaluaciones por dos profesionales de salud expertos en el area de

emergencias y desastres, ambos externos al estudio (Anexo XI).
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Las evaluaciones de las practicas estuvieron a cargo de dos profesionales de salud
expertos en el area de emergencias y desastres, ambos externos al estudio (Anexo
VI).En cada sesion, antes de iniciar con el contenido tematico, se aplico el pre-test
de manera fisica, con un tiempo estimado de cinco minutos. Posteriormente, se
procedio al desarrollo del tema correspondiente, acompainado de demostraciones y
practicas guiadas a cargo de las investigadoras, con una duracion aproximada de
veinte minutos. Estas actividades se realizaron con el apoyo de materiales
didacticos como maquetas, maniquies, extintores, botiquin, mochila de primeros
auxilios, flashcards, entre otros.
Al finalizar la sesion, se aplicd el post-test de forma fisica, con una duracion
aproximada de cinco minutos dependiendo de cada sesion; después , dos expertos
externos al estudio procedieron a evaluar a los estudiantes en diferentes grupos, de
manera simultanea, con un tiempo estimado de ocho a quince minutos por grupo.
Por ultimo, en cada sesidn se contd con el apoyo de un personal adicional encargado
de la logistica general del estudio, cuyas funciones incluyeron el armado de
escenarios, el registro de asistencias, el control del tiempo durante las sesiones y la
distribucion de las pruebas de conocimientos. En la octava sesion, este personal
también asumid la responsabilidad de distribuir y supervisar la aplicacion de las
encuestas de satisfaccion, con el fin de evitar el sesgo del investigador.
3.8 Aspectos éticos del estudio
e Autonomia, la participacion fue voluntaria; y los participantes entregaron los
consentimientos y asentimientos informados para participar en la investigacion,

y se les resalté que pueden retirarse en cualquier momento (Anexo I ,1II).
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e Justicia, todos los participantes invitados fueron tratados con el debido respeto
y no se les discriminé de ninguna manera.

e Beneficencia, todos los participantes (expertos y poblacion objetivo) se les
entregd una constancia de participacion firmada por las investigadoras y el
asesor del estudio.

e No maleficencia, para evitar posibles riesgos durante la practica de lo aprendido
con la poblacion objetivo se contd con supervision durante todas las sesiones.
Todas las maniobras se realizaron en maquetas.

En cada sesion educativa, con previa autorizacion escrita contemplada en los
asentimientos de los participantes; se tomaron algunas fotografias con el unico
fin de servir como sustento de la ejecucion. Todas las fotografias presentadas

cubren la identidad de los participantes.

3.9 Plan de analisis

Los datos fueron ingresados en una base y luego se codificaron para ser analizados
en el software estadistico Stata v17. Se realizé un analisis descriptivo donde los
datos cuantitativos se presentaron como medias y desviaciones estandar para
variables continuas, y frecuencias absolutas y porcentajes para variables
categoricas. Ademads, se calculd el Alpha de Cronbach (o) para evaluar la
confiabilidad interna de los expertos, donde un valor de o >= 0,7 como indicador

de alta consistencia interna.

Para comparar las diferencias de la validacion con poblacién objetivo se utilizo el

test de rangos con signo de Wilcoxon y la prueba de Kruskal-Wallis
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IV. RESULTADOS

El estudio estuvo conformado por dos grupos, el grupo I conformado por expertos
tuvo un rango de edad 29 a 66 anos, (M= 48.9), el género predominante fue el
masculino con 60% de presencia. El grupo II conformado por poblacion objetivo
tuvo un rango de edad fue de 15 a 17 aflos (M=16.39), el género predominante fue

el femenino con un 52.94% de presencia (Tabla 1).

Validacion de contenido del programa educativo por expertos (Tabla 2):

La confiabilidad global fue de 0.83, indicando alta consistencia interna entre los
expertos. La validez se realiz6 de manera general para el programa, donde la
mayoria de las dimensiones fueron clasificados como “Perfecto”. En la dimensioén
de objetivos la pregunta 4 “Proporciona reflexion sobre el tema” (o = 0.85,
confiabilidad = Alto), y la 5 “Incentiva el cambio de comportamiento” (o = 0.74,
confiabilidad = Alto); ademds en la dimension estructura la pregunta 8 “Lenguaje
interactivo, permitiendo la participacion activa en el proceso educativo” (a = 0.74,
confiabilidad = Alto), la 9 “Informacion correcta” (o= 0.75, confiabilidad = Alto),
la 11 “Informacion esclarecedora” (o = 0.74, confiabilidad = Alto) y la 15 “Tamafio
de texto adecuado” (a = 0.90, confiabilidad = Muy alto), fueron considerados los
puntajes mas bajos.

Evaluacion de la validacion del programa con poblacion objetivo (VPO)
(Tabla 3):

De manera global, la Validacién con Poblacion Objetivo obtuvo un promedio de

16,50 puntos, considerado como “Excelente” y significativo (p = 0,0001). La VPO
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la mayoria de los promedios se catalogaron como “Excelente”. El VPO por sesion
evidencia que todas las sesiones alcanzaron puntuaciones superiores a 14,68. La
sesion 6 “RCP” obtuvo el mayor promedio (18,38) y la sesion 2 “Aprendiendo a
curar heridas y a controlar hemorragias” obtuvo el menor promedio 14,68

catalogada como “Bueno” (Tabla 3 y grafico 1).

Satisfaccion de la poblacion objetivo:

El 94.12% de la poblacion objetivo estuvo “Muy satisfecho” con las sesiones

impartidas (Tabla 4). Se obtuvieron diversos comentarios positivos (Anexo XIV).
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V. DISCUSION

El presente estudio valido un programa educativo sobre primeros auxilios para
alumnos de quinto afo de secundaria. La validacioén del contenido por expertos y la

validacion por poblacion objetivo obtuvieron altas valoraciones.

Los resultados obtenidos en la validacion de contenido del programa educativo
mediante juicio de expertos revelaron una alta consistencia interna (o = 0.83).
Pedrosa et al. (24), sefialan que los valores de o superiores a 0.70 son adecuados
para estudios en el area educativa, especialmente en contextos de salud publica y

escolar.

La validez del contenido del programa educativo; puede deberse a que responde
adecuadamente a las necesidades de la poblacion objetivo, utiliza un lenguaje claro
que facilita su comprension y emplea una metodologia dindmica y pertinente. Asi
mismo, la organizacion y distribucion del contenido fueron elementos esenciales
para los resultados obtenidos en este estudio tal como lo sefala Cazull et. al (28)
quienes indican que la estructuracion coherente de los contenidos y su adaptacion
al contexto del publico destinatario favorecen significativamente el aprendizaje y la

apropiacion de los conocimientos.

La validacion del programa educativo a través de la poblacion objetivo obtuvo un
puntaje promedio global de 16.50 y clasificacion “Excelente”. El resultado es
estadisticamente significativo obteniendo una prueba de Kruskal-Wallis (H =
11107,00; p = 0,0001). De manera similar, Esparbes (49) en su estudio piloto de

validacion de un curso de formacion médica continua empled analisis estadisticos
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para confirmar la consistencia y aplicabilidad del programa, reportando diferencias
significativas en los puntajes de conocimiento pre y post intervencion (p < 0,05)
tras aplicar pruebas no paramétricas de comparacion. Asimismo, Bravo et al. (50),
reportd un indice de validez de contenido (IVC) de 0,96 y una media de 3,7 + 0,4,
evidenciando una validez de la intervencion educativa en estudiantes de enfermeria.
Aunque la prueba estadistica difiere de Kruskal-Wallis en el presente estudio y
andlisis de IVC y concordancia en el de autocuidado, ambos estudios muestran
resultados consistentes al superar valores de referencia aceptables (o > 0,70 o IVC
> 0,80), lo que confirma que la aplicacion de programas educativos validados con
poblacion objetivo puede generar aprendizajes significativos y resultados
confiables en contextos de salud. Franco-Aguilar et al. (20) destaca que cuando los
materiales son validados con la poblacion objetivo, no solo se verifica su
aplicabilidad, sino también se obtiene informacion util para futuras adaptaciones o
mejoras, aspecto que fue considerado en esta investigacion al analizar cada sesion
por separado. Ademads, Kanstad et al. (51), afirman que la evaluacion practica es

esencial para confirmar el desarrollo de competencias en primeros auxilios.

Estos resultados, junto con la evidencia reportada por otros autores, respaldan la
idea de que la efectividad observada en este estudio se relaciona no solo con la
validez del contenido, sino también con la pertinencia del programa para la edad.
La combinacién de un disefio metodologico relevante y estrategias adaptadas a
adolescentes de quinto grado promovid un aprendizaje significativo, lo que

confirma la aplicabilidad y credibilidad del programa educativo.
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Estos hallazgos coinciden con lo sefialado por Kanstad et al.(51) los cuales afirman
que la evaluacion practica es esencial para garantizar que los estudiantes no solo
comprendan los conceptos, sino que también sean capaces de ejecutarlos
eficazmente en situaciones reales. La validacion del programa a través de la
poblacién objetivo representa una oportunidad para determinar si el programa
educativo brinda toda la informacidn necesaria para la educacion y la praxis en
primeros auxilios. Hernandez R, et al. (52), menciona que este tipo de validacion
asegura que las estrategias y contenidos utilizados sean apropiados y eficaces para
el publico al cual est4 dirigido, lo que aumenta la fiabilidad de los resultados del
estudio. Asimismo, mide la veracidad del estudio y brinda una visiéon mas real sobre
el impacto del programa educativo permitiendo asi saber en qué ambitos se puede
mejorar o reforzar.Asimismo, estudios como el de Franco-Aguilar et al. (20) en
Colombia y Fernandez (35) en Espafia, destacan que los programas educativos en
salud dirigidos a adolescentes logran resultados positivos cuando incluyen
componentes tedrico-practicos, dindmicas participativas y metodologias adaptadas
a la edad de los participantes. Estas coincidencias podrian reforzar la validez del

disefio pedagogico implementado en el presente estudio.

En conjunto, estos hallazgos podrian explicar que un programa educativo bien
estructurado, validado por expertos y evaluado en la poblacion objetivo, podria
generar aprendizajes significativos y sostenibles en adolescentes, contribuyendo asi

a la promocion de una cultura de prevencion y accidn efectiva ante emergencias.

La satisfaccion después de la ejecucion del programa fue alta en la poblacion

objetivo, indica que el proceso empleado fue pertinente. Este tipo de encuestas
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aportan una evaluacién integral desde la perspectiva de los participantes y facilita
la mejora continua en diversos dmbitos. Diversos autores reconocen la percepcion
de la poblacién como indicador de calidad (53). Sin embargo, algunos actores
sefalan limitantes en las encuestas, como en las de opcion multiple donde no se
logra capturar la detallada opinion de los participantes, o en la interpretacion de
resultados donde los participantes pueden estar influenciados por factores
temporales o emocionales, ambas formas no reflejarian una evaluacion objetiva del
programa (54,55).

Dentro de las limitaciones del estudio se encontro, este tipo de metodologia atin son
escasas, existen limitadas investigaciones para comparar.

La cancelacion de clases presenciales el afio 2024 que retrasaron la ejecucion del
estudio, por ello se restructuro el cronograma de ejecucion.

Otra limitacion detectada fue el tiempo asignado para cada sesion. Inicialmente, se
establecio un tiempo de 80 minutos por sesion. Sin embargo, debido a cambios en
la fecha de ejecucion del programa, el programa se tuvo que adaptar a sesiones de
45 minutos aproximado por cada salon dentro del tiempo disponible proporcionado
por la institucion educativa. Esto result6 insuficiente, porque limité la oportunidad
de abordar y resolver todas las dudas y preguntas de los participantes de manera
exhaustiva.

Los espacios fisicos para algunas sesiones practicas resultaron ser pequefios, en
algunas sesiones se logro el cambio a espacios mas amplios, en otras se adapto al
espacio reducido.

Las pruebas de conocimientos, las fichas practicas y la encuesta de satisfaccion del

estudio no fueron sometidas a un proceso de validacion, por temas logisticos y de
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tiempo que impidid realizar el proceso, esto puede afectar la precision de los
resultados. Cabe mencionar que todas las pruebas fueron desarrolladas
cuidadosamente en base a la literatura y metodologia empleada de este estudio. Se
recomienda que futuras investigaciones sometan las pruebas a los andlisis de
validez psicométricos pertinentes para asegurar su aplicacion.

En cuanto a la validacion del programa educativo solo se realizé validacion de
contenido, se recomienda realizar una validacion de constructo y metodologia en
futuras investigaciones.

Por ultimo, los procesos administrativos (universidad e institucion educativa)
dificultaron el inicio de la ejecucion, especialmente las autorizaciones. Como
soluciodn la ejecucion se ajustd a los tiempos y espacios.

Una fortaleza del estudio es el fondo de apoyo a la investigacion, que fue de gran
apoyo para acelerar la ejecucion, el personal de la unidad integrada de investigacion
fue clave para la agilizacion de los trdmites administrativos para el desembolso del

fondo.
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VI. CONCLUSIONES

1. El programa educativo sobre primeros auxilios para alumnos de quinto afio de
secundaria demostré una alta validez, tanto para los expertos (validacion de
contenido) y la poblacion objetivo (validacion del programa).

2. La validacion del contenido por expertos obtuvo una alta consistencia interna.

3. La validacion del programa por poblacion objetivo demostrd que todas las
sesiones que conforman el programa son consideradas como “Excelentes”,

ademas estuvieron “Muy satisfechos” sobre el programa educativo.
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VII. RECOMENDACIONES

A los investigadores: el estudio se enfoco en validar un programa educativo, es
necesario que otras investigaciones midan la efectividad con una poblacién mas
amplia y utilizar el material creado (manual de primeros auxilios) de guia.

A los capacitadores: maximizar los tiempos de sesiones impartidas para poder
profundizar y reforzar los temas dispuestos para las sesiones.

A las instituciones educativas: implementar mayor cantidad de materiales
(maquetas para practicas) para hacer mas participativas las sesiones. También,
establecer horarios de por lo menos 2 horas pedagdgicas para poder llevar a cabo
las sesiones educativas. En la posibilidad buscar espacios mas amplios para las
sesiones practicas.

A los enfermeros en el &mbito de salud escolar: tomar en cuenta este programa para

entrenar docentes y estudiantes en emergencias.
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TABLAS

Tabla 1. Caracteristicas de la poblacion

Caracteristicas Pob. Objetivo Expertos

=51 % n=10 %
Sexo
Masculino 24 47.06 6 60.00
Femenino 27 52.94 4 40.00
Edad* 16.39 (15-17) 48.9 (29 - 66)

* Media (rango)



Tabla 2. Validez de contenido del programa educativo por expertos

Dimension Obs E1l E2 E3 E4 ES E6 E7 ES8 E9 E10 a Confiabilidad
Objetivos

01 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
02 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
O3 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
04 10 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0.85 Alto
05 10 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0.74 Alto
Estructura

E6 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
E7 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
ES8 10 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0.74 Alto
E9 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0.75 Alto
E10 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
E1l1 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0.75 Alto
E12 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
E13 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
E14 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
El15 10 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0.90 Muy alto
Relevancia

R16 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
R17 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
R18 10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1.00 Perfecto
Global 0.83* Alto

a = Alpha de Cronbach
* Para la confiabilidad global se descart6 los alphas perfectos



Tabla 3. Evaluacion de la validacion del programa con poblacion objetivo

Sesion Obs Prey Polsromedlos Practica VPO Escala H p
Sesion 1 51 13,28 17,39 15,34 Excelente 8508,50

Sesion 2 51 13,58 15,78 14,68 Bueno 6177,50

Sesion 3 51 17,94 17,94 17,94 Excelente 16727,50

Sesion 4 51 17,45 15,88 16,67 Excelente 12416,50

Sesion 5 51 15,64 18,67 17,15 Excelente 13613,00

Sesion 6 51 17,55 19,20 18,37 Excelente 18043,00

Sesion 7 51 12,94 18,27 15,61 Excelente 8433,50

Sesion 8 51 16,86 15,59 16,23 Excelente 10543,50

Global 51 15,66 17,34 16,50 Excelente 11107,00 0,0001*

H: Prueba
de Kruskal-
Wallis
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Grafico 1. Comparacion de puntuaciones del VPO por sesion



Tabla 4. Satisfaccion de poblacion objetivo

Escala Ffecuencm %
n=51
Muy satisfecho 48 94.12

Satisfecho 3 5.88




ANEXOS

Anexo [

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

(Padres)
Titulo del estudio: Validacion de un programa educativo sobre primeros auxilios para el
nivel secundario, 2023
Investigadoras: -Chiok Durin, Angie del Carmen
-Fernandez Huacache, Carmen Luisa
Institucion Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH)

Propésito del estudio:

Estamos invitando a su hijo(a) a participar en la validacién de un programa educativo sobre primeros auxilios para
el nivel secundario, parte de un estudio donde se busca la validacion del mismo. Este es un estudio desarrollado
por investigadores de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Se sabe que los accidentes pueden ocasionarse en cualquier momento y de manera inevitable, sin embargo, algo
que podemos prevenir es como reaccionar ante estos. Considerando que los programas educativos generan
cambios positivos, y que desde temprana edad se pueden formar las bases de una cultura de responsabilidad en
salud. Se considera como fin de este trabajo de investigacion el validar un programa educativo sobre primeros
auxilios en estudiantes del quinto afio de secundaria.

Procedimientos:

Si usted acepta que su hijo(a) participe y su hijo(a) decide participar en este estudio se realizara lo siguiente:

1. Se le daran clases tedricas y practicas sobre primeros auxilios de acuerdo con el siguiente cronograma:

NUMERO DE TITULO MODALIDAD TIEMPO
SESION
Sesion N°1 Conociendo los primeros auxilios 80 min
Sesion N°2 Aprendiendo a curar heridas y controlar 80 min
hemorragias
Sesion N°3 Cuidandonos del fuego 80 min
Sesion N°4 Libre de intoxicaciones y reaccionando a 80 min
un desmayo Teoérico - Practico
Sesion N°5 Tratando una lesién 80 min
Sesion N°6 RCP 80 min
P
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Sesion N°7 Maniobra de Heimlich 80 min

Sesion N°8 Armando el botiquin y la mochila de 80 min
emergencia

2. Antes de cada sesion se les hard una prueba de conocimientos tedricos.
3. Después de cada sesion se les hard una prueba de conocimientos tedricos y practicos.

Las prucbas aplicadas en el paso 2 y 3 tienen como fin conseguir un indicador més detallado sobre los
conocimientos adquiridos durante las sesiones.

¢Usted autoriza la toma de fotografia de las sesiones?

SL( ) No( ),
Se cubrirdn los rostros de los participantes para procurar la privacidad de identidad, ademas que las imagenes sdlo

serdn utilizadas para el informe final del estudio como evidencia de su ejecucién.

Riesgos:

Las clases tedricas no involucran ningin riesgo.

Las clases practicas los exponen a realizar maniobras, para ello se contara con expertos y con las investigadoras
las cuales supervisaran en todo momento las maniobras y también se utilizaran maquetas que apoyaran el
aprendizaje activo.

Beneficios:

Su hijo(a) se beneficiara directamente de participar en la validacién de un programa educativo y adquirira nuevos
conocimientos sobre primeros auxilios.
Al final del programa se les entregara a los participantes una constancia de participacion.

Costos y compensacion

No debera pagar nada por la participacion de su hijo(a) en el estudio. [gualmente, no recibira ningin incentivo
econdmico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Las investigadoras no guardaran informacién personal de su hijo(a). Los resultados obtenidos serdn almacenados
de manera anénima. Si los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna informacién
que permita la identificacion de su hijo(a) o de otros participantes del estudio.

Derechos del participante:

Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudio y su hijo(a) decide participar, tiene el derecho de retirarse del
estudio en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda
adicional, por favor pregunte al personal del estudio o 1lame a las investigadoras; Angie del Carmen Chiok Duran
al teléfono o al correo D y/o a Carmen Luisa Fernandez Huacache al telefono
W o al correo ) e

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que su hijo(a) ha sido tratado injustamente puede
contactar al Dr. Luis Arturo Pedro Saona Ugarte, presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electronico:
orvei.ciei@oficinas-upch.pe

Asimismo, puede ingresar a este enlace para comunicarse con el Comité Institucional de Etica en Investigacion

UPCH:https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas




Una copia de este consentimiento informado le serd entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente que mi hijo(a) participe en este estudio, comprendo de las actividades en las que
participara si ingresa al estudio, también entiendo que mi hijo(a) puede decidir no participar y que puede retirarse
del estudio en cualquier momento previo aviso a las investigadoras.

Nombres y Apellidos Fecha y Hora

Firma
Padre/madre/tutor

Nombres y Apellidos Firma Fecha y Hora

Testigo (si el

participante es
analfabeto

Nombres y Apellidos Firma Fecha y Hora

Investigador

- um‘;"-‘
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Anexo 11

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE
INVESTIGACION

(12 A 17 aiios)

Titulo del estudio: Validacién de un programa educativo sobre primeros auxilios para el
nivel secundario, 2023

Investigadoras: -Chiok Duran, Angie del Carmen
-Fernandez Huacache, Carmen Luisa

Institucion Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH)

Propésito del estudio:

Te invitamos a participar en la validacién de un programa educativo sobre primeros auxilios, parte de un estudio
donde se busca la validacién del mismo. Este es un estudio desarrollado por investigadoras de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia.

Se sabe que los accidentes pueden ocasionarse en cualquier momento y de manera inevitable, sin embargo, algo
que podemos prevenir es como reaccionar ante estos. Considerando que los programas educativos generan
cambios positivos, y que desde temprana edad se pueden formar las bases de una cultura de responsabilidad en
salud. Se considera como fin de este trabajo de investigacion el validar un programa educativo sobre primeros
auxilios en estudiantes del quinto afio de secundaria.

Procedimientos:
8i decides participar en este estudio se realizara lo siguiente:

1. Se le daran clases tedricas y practicas sobre primeros auxilios de acuerdo al siguiente cronograma:

Nﬁh[ERp DE TITULO MODALIDAD TIEMPO
SESION

Sesion N°1 Conociendo los primeros auxilios 80 min

Sesion N°2 Aprendiendo a curar heridas vy controlar 80 min
hemorragias

Sesion N°3 Cuidandonos del fuego 80 min

Sesion N°4 Libre de intoxicaciones y reaccionando a 80 min
un desmayo Tedrico - Practico

Sesion N°5 Tratando una lesion 80 min

APROBADO
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Sesion N°6 RCP 80 min

Sesion N°7 Maniobra de Heimlich 80 min
Sesion N°8 Armando el botiquin y la mochila de 80 min
emergencia

2. Antes de cada sesion se le hard una prueba de conocimientos teéricos.
3. Después de cada sesion se les hard una prueba de conocimientos teoricos y practicos.

Las pruebas aplicadas en el paso 2 y 3 tienen como fin conseguir un indicador mas detallado sobre los
conocimientos adquiridos durante las sesiones.

;Usted autoriza la toma de fotografia de las sesiones?
SIC ) NO( ),
Se cubrirdn los rostros de los participantes para procurar la privacidad de identidad, ademds que las imdgenes s6lo

seran utilizadas para el informe final del estudio como evidencia de su ejecucion.

Riesgos:

Las clases teéricas no involucran ningiin riesgo.

Las clases practicas los exponen a realizar maniobras, para ello se contard con expertos y con las investigadoras
las cuales supervisardn en todo momento las maniobras y también se utilizardn maquetas que apoyan el
aprendizaje activo.

Beneficios:
Se beneficiara directamente de participar en la validacion de un programa educativo, adquiriris nuevos
conocimientos sobre primeros auxilios y al final del programa se entregara una constancia de participacion.

Costos y compensacién

No deberas pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibirds ningiin incentivo econémico ni de
otra indole.

Confidencialidad:

Tu informacién personal no sera requerida. Las pruebas seran tomadas de forma anénima. Si los resultados de
este seguimiento son publicados, no se mostrard ninguna informacion que permita la identificacion de las personas
que participaron en este estudio.

Derechos del participante:

Si decides participar en el estudio, puedes retirarte de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del

estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame a las

investigadoras investigadoras; Angie del Carmen Chlok Duran al teléfono [T o al correo

[ y/o a Carmen Luisa Fernandez Huacache al telefono [N o al correo
- -

/é ,\ APROBADO
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Si tienes preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o crees que has sido tratado injustamente puedes contactar
al Dr. Luis Arturo Pedro Saona Ugarte, presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electrémico:
orvei.ciei@oficinas-upch.pe
Asimismo, puedes ingresar a este enlace para comunicarte con el Comité Institucional de Etica en Investigacion
UPCH:https://investigacion.cayetano.edu. pe/etica/cici/consultasoquejas

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las que participaré si decido
ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del estudio en
cualquier momento previo aviso a las investigadoras.

Nombres y Apellidos Firma Fecha y Hora

Participante
Nombres y Apellidos Firma Fecha y Hora
Investigador
o
@Q& % APROBADO
N s 11,04 23
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Anexo II1

Validacion de Contenido Educativo en Salud

Autores: Leite S, et al.

Version en espafiol por: Chiok A, Condor D, Fernandez C.

Objetivo del instrumento: Validar contenido educativo en salud.

Datos de los expertos:

Edad: Profesion:
Instrucciones:
1. Usar lapicero azul, no se permiten borrones por lo que se recomienda primero

2.

5.

usar un lapiz y después de estar segura/o de su respuesta usar el lapicero.
El instrumento se divide en tres partes: Objetivos, Estructura/presentacion y
Relevancia.
Los 18 items deben ser evaluados, seglin la siguiente escala

e 0 =En desacuerdo

e 1 =Parcialmente de acuerdo

e 2 =Totalmente de acuerdo
Si tiene comentarios, por favor colocarlos en la parte de comentarios con el
nimero de item evaluado:

2. Se recomienda usar... ...
8. Se deber aumenta... ...

Marque con una X el recuadro que representa su evaluacion:

CRITERIO 0| 1]2

OBJETIVOS: propositos, metas o finalidades

1.

Contempla el proposito del tema

2.

Adecuado proceso de ensefianza-aprendizaje

3.

Esclarece dudas sobre el tema abordado

4.

Proporciona reflexion sobre el tema

5.

Incentiva el cambio de comportamiento

ESTRUCTURA/PRESENTACION: organizacion, estructura,
estrategia, consistencia y suficiencia

6.

Lenguaje apropiado para el publico objetivo




CRITERIO

7. Lenguaje apropiado para el material educativo

8. Lenguaje interactivo, permitiendo la participacion activa en el
proceso educativo

9. Informacidén correcta

10. Informacién objetiva

11. Informacién esclarecedora

12. Informacidn necesaria

13. Secuencia logica de ideas

14. Tema actual

15. Tamaiio de texto adecuado

RELEVANCIA: trascendencia, impacto, motivacion e interés

16. Estimula el aprendizaje

17. Contribuye al conocimiento en el area

18. Despierta interés por el tema

Comentarios:




ANEXO IV

Analisis de validacion de la traduccion del instrumento

“Validacion de Contenido Educativo en Salud”

CRITERIO V de Aiken Condicion

Contenido 1 Valido

Criterio 1 Valido

Constructo 0,98 Valido

Global 0,99 Valido
Interpretacion:

En la validacion de Contenido Educativo en Salud se indica que en cuanto al
contenido y criterio se encuentra valido con una V de Aiken de 1; en el constructo
con un 0,98, por lo tanto teniendo en cuenta el resultado, indica que el instrumento

es globalmente valido.



ANEXO V

Evaluaciones de conocimiento (Pre test y Post test)

SESION 1
Edad: Sexo: fm
Marque con una x la respuesta correcta.

1. Los primeros auxilios... (5 ptos)
a) Brindan atencion inmediata.
b) Tienen como fin NO EMPEORAR el estado de salud de la victima y aplacar

el dolor de manera momentanea.

c) Aseguran el correcto traslado de las victimas a un centro asistencial.
d) Todas las anteriores

2. (Qué es lo primero que se tiene que hacer ante una situacion de emergencia? (5 ptos)
a) Llamar al servicio de emergencia
b) Revisar si el lugar es seguro para poder auxiliar a la persona afectada.
¢) Brindar RCP
d) Atender al accidentado o herido

3. (Cual es el nimero de los bomberos en tu ciudad? (5 ptos)
a) 103
b) 116
c) 121
d) 911

4.  (Cual es el primer paso de la evaluacion primaria de la victima? (5 ptos)

a) Reconocer los signos vitales
b) Gritar por ayuda

¢) Ayudarla a pararse

d) Hacer presion en las heridas



SESION 2

Edad: Sexo: f m

Marque con una x la respuesta correcta.

)]

2)

3)

4)

Cuando una persona esta teniendo una hemorragia nasal tiene que poner la cabeza hacia atras.
(5 ptos)

a) Verdadero

b) Falso

Las hemorragias arteriales son conocidas por: (5 ptos)
a) Sangrado rojo brillante

b) Sangrado oscuro

c) Poco sangrado

d) Sangrado limitado

Las heridas se deben de limpiar con (5 ptos)
a) Acetil rojo

b) Aguay jabon

¢) Agua oxigenada

d) Alcohol

Tiempo que se debe ejercer presion en una hemorragia externa es de: (5 ptos)
a) 7min.

b) 8a 10 min.

¢) 1 min.

d) 3 a5 min.



SESION 3
Edad: Sexo: f m

Marque con una x la respuesta correcta.

1) Las quemaduras se deben de.... (5 ptos)
a) Enfriar con hielo
b) Enfriar con agua a temperatura ambiente
¢) Poner tomate en el area
d) Enfriar con agua y azicar

2) Las quemaduras pueden ser ocasionadas por: (5 ptos)
a) Agentes fisicos
b) Agentes quimicos
c) Agentes electronicos
d) Todas las anteriores

3) (Cuadles son los pasos para usar un extintor? (5 ptos)
a) Hale, apunte, presione y abanique (HAPA)
b) Presionary dirigir el chorro
¢) Jalar, presionar y tirar
d) Ubicar el extintor, ponerse en una posicion comoda y abanicar

4) Verdadero o falso: El mejor tratamiento para una ampolla es romperla y sacarle el liquido
cubriéndola después con vendaje. (5 ptos)
a) Verdadero
b) Falso



SESION 4

Edad: Sexo: f m

Marque con una x la respuesta correcta.

)]

2)

3)

4)

(Qué es una intoxicacion? (5 ptos)
a) Alergia que ataca tu organismo causado por un bacilo.

b) Reaccion del organismo ante el contacto con cualquier sustancia toxica

¢) Reaccion al polvo

d) Reaccion del organismo ante el contacto con un el virus sar-cov2

Marca la via(s) de intoxicacion: (5 ptos)
a) Contacto piel

b) Inhalacién

¢) Ingeridos

d) Todas las anteriores

Verdadero o falso: Es peligroso poner sustancias como lejia en una botella de agua.

(5 ptos)
a) Verdadero
b) Falso
(Cual de estos enunciados indica intoxicacion alimentaria? (5 ptos)

a) Niifia de 4 afios tomandose lejia de casualidad.

b) Ingesta de carne sin refrigerar por 3 dias.

¢) Recojo de un termémetro de mercurio roto sin proteccion.
d) Ninguna de las anteriores.



SESION 5

Edad: Sexo: f m

Marque con una x la respuesta correcta.

1) Para evitar la inflamacién de una lesion se tiene que (5ptos)
a) Masajear y aplicar una pomada
b) Colocar hielo y elevar la zona afectada.
¢) Poner hielo mas de 30 min directo a la piel.
d) Inmovilizar y colocar el nudo sobre la lesion.

2) (Cuales son los tipos de fractura? (5 ptos)
a) Sencilla
b) Compuesta

¢) Oblicua
d) Todas las anteriores

3) Verdadero o falso: Se puede aplicar hielo en una torcedura de pie sin exposicion de hueso.

(5 ptos)
a) Verdadero
b) Falso
4) Nifio de 5 afios se cae de las escaleras. {Qué deberia hacer? (5 ptos)

a) Cargarlo y llevarlo a un hospital

b) Llamar a emergencias y tratar de no moverlo, pero chequear sus funciones vitales.
¢) Hacer que se pare rapido y ver si se rompi6 algo

d) Darle agua para el susto



SESION 6

Edad: Sexo: f m

Marque con una x la respuesta correcta.

)]

2)

3)

4)

(Qué significa RCP? (5ptos)
a) Reanimacion cardio pulmonar

b) Respiracion con prensa

¢) Reanimacion cardio problematica

Verdadero o Falso: Se debe tratar primero las hemorragias toracicas antes de realizar RCP.
(5ptos)

a) Verdadero

b) Falso

Verdadero o Falso: Realizar RCP a un adulto es igual que a un nifio. (5ptos)
a) Verdadero.
b) Falso.

(Cuantas compresiones aproximadamente se hacen en un minuto al realizar RCP? (Sptos)
a) Unas 80 por minuto

b) Menos de 80 por minuto

¢) De 100 a 120 por minuto

d) Mas de 200 por minuto



SESION 7

Edad: Sexo: f m
Marque con una x la respuesta correcta.

1) Para atender a un nifio o adulto que se esta ahogando realice: (5ptos)
a) Golpee la espalda de la victima con fuerza.
b) Alcé las manos y muévelas.
c) Realice compresiones abdominales rapidas (maniobra de Heimlich) hasta expulsar el
objeto.
d AyC

2) La.......... se puede solucionar alentando a la victima a que tosa y que mantenga la calma.
(5ptos)
a) Obstruccion parcial o incompleta
b) Obstruccion total o completa

3) (Cuantas veces se puede aplicar la maniobra de Heimlich de manera continua? (5ptos)
a) 2

b) 3
c) 4
d 5
4) Una obstruccién parcial o incompleta se reconoce... (5ptos)

a) Porque la victima tose muy fuerte.

b) Porque no puede toser o es muy débil.

¢) Porque la victima pide tomar agua.

d) Porque la victima se lleva las manos al cuello y se pone cianotico.



SESION 8

Edad: Sexo: f m

Marque con una x la respuesta correcta.

1) Verdadero o falso: Un botiquin debe estar en un lugar de dificil acceso. (5ptos)
a) Verdadero
b) Falso
2) Las pastillas pueden tomarse con. (5ptos)
a) Gaseosa
b) Agua
c) Café

d) Todas las anteriores

3) (Por qué es necesario tener una lista de los medicamentos que se tienen en la mochila? (5ptos)
a) Para saber cuales medicamentos se tienen en una emergencia.
b) Tener un control sobre las fechas de vencimiento.
¢) Para saber el nombre de medicamento y para qué sirve.
d) Todas las anteriores.

4) Marque la respuesta incorrecta. La mochila de emergencia debe tener: (5ptos)
a) Frutas.
b) Atan.
c) Agua.

d) Velas



Respuestas:

Sesion 1: 1(d). 2(b). 3(b). 4(a).
Sesion 2: 1(b).2(a).3(b).4(d).
Sesion 3: 1(b). 2(d). 3(a). 4(b).
Sesion 4: 1(b). 2(d). 3(a). 4(b).
Sesion 5: 1(a). 2(d).3(a). 4(b)
Sesion 6: 1(a). 2(a). 3(b). 4(c).
Sesion 7: 1(d). 2(a). 3(d). 4(a).

Sesion 8: 1(b).2(b).3(d).4(a)



Anexo VI
Ficha de observacion practica

SESION 1
La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento en la parte

practica de esta sesion:

Criterio Ipto 2ptos 3ptos 4ptos

1.Reconoce los numeros de emergencia.

2.Sabe los pasos de la valoracion primaria.

3.Responde adecuadamente frente a una simulacion de
emergencia.

4.Identifica en que zonas se puede medir el pulso .

5.Conoce sobre PAS.

SESION 2
La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento en la parte

practica de esta sesion:

Criterio 1pto 2ptos 3ptos 4ptos

1.Sabe como aplicar un torniquete.

2.Sabe los pasos para controlar una hemorragia nasal.

3.Sabe limpiar una herida superficial.

4.Sabe lavarse las manos correctamente.

5. Realiza presion directa correctamente sin quitar la
primera capa.

SESION 3
La siguiente tabla serad completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento en la parte

practica de esta sesion:

Criterio Ipto 2ptos 3ptos 4ptos

1.Conoce los pasos para usar el extintor.

2.Se coloco en adecuada posicion para usar el extintor.

3.Conoce el nimero de los bomberos.

4. Reconoce los grados de las quemaduras.

5.Sabe como actuar ante una quemadura.




SESION 4

La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento en la parte

practica de esta sesion:

Criterio

Ipto

2ptos

3ptos

4ptos

1. Sabe como actuar ante un desmayo.

2.Reconoce las situaciones de riesgo que causan una
intoxicacion.

3.Identifica los sintomas de intoxicacion.

4.Conoce que es una intoxicacion.

5. Sabe como actuar ante un caso de intoxicacion.

SESION 5

La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento en la parte

practica de esta sesion:

Criterio

1pto

2ptos

3ptos

4ptos

1.Sabe usar las vendas elasticas adecuadamente.

2.Responde adecuadamente en la simulacion de
fracturas.

3.Utiliza recursos inmediatos para socorrer.

4 Ejecuta adecuadamente la inmovilizacion.

5.Sabe tomar el pulso.

SESION 6

La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento de la parte

practica de esta sesion:

Criterio

Ipto

2ptos

3ptos

4ptos

1.Identifica correctamente si la victima necesita RCP

2.Se coloca en la posicion correcta para iniciar RCP

3.Realiza las compresiones en el lugar correcto.

4 Realiza correctamente el nimero de compresiones.

5. Identifica correctamente el punto de compresion para
RCP




SESION 7
La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento de la parte
practica de esta sesion:

Criterio Ipto 2ptos 3ptos 4ptos

1.Identifica las diferencias entre obstruccion parcial o
total.

2.Reliza los golpes de la espalda con la fuerza y el lugar
correcto.

3. Se coloca en la posicion correcta para aplicar los
golpes en la espalda.

4.Se coloca en la posicion correcta para aplicar la
maniobra de Heimlich.

5.Aplica correctamente la maniobra de Heimlich.

SESION 8
La siguiente tabla sera completada por el evaluador, de acuerdo en su desenvolvimiento de la parte
practica de esta sesion:

Criterio Ipto 2ptos 3ptos 4ptos

1. Arma correctamente una lista de implementos para el
botiquin.

2. Arma correctamente una lista de implementos para la
mochila de emergencia.

3.Sabe donde esta el botiquin en su aula y escuela.

4.Utiliza los implementos necesarios para armar una
mochila de emergencia.

5.Menciona la importancia de la mochila de
emergencia.




Anexo VII

ENCUESTA DE SATISFACCION SOBRE EL PROGRAMA EDUCATIVO

Autores:

Chiok Duran, Angie del Carmen; Fernandez Huacache, Carmen Luisa.

“APRENDIENDO A SALVAR VIDAS”

Estimado estudiante:

Esperamos contar con su participacion en la presente encuesta, ya que su opinion

es importante para contribuir a la mejora del programa educativo “Aprendiendo a

salvar vidas”. Su rol activo durante el curso garantiza la calidad de la opinién que

nos brinde. Por ello, te pedimos que emitas con responsabilidad y sinceridad tus

respuestas.

Puedes tomarte el tiempo que consideres necesario para contestar cada una de las

preguntas.

Recuerda que la encuesta es andnima y confidencial.

El responder esta encuesta es de manera voluntaria.

Marca tu respuesta con una X

Usar lapicero

Las respuestas consideran las siguientes alternativas segln el tipo de pregunta:

CALIFICACION
1 2 3 4
En desacuerdo | Parcialmente en desacuerdo Parcialmente de acuerdo De acuerdo
Edad: Sexo: f m
1. Tematicas: ;Las tematicas tratadas te parecieron interesantes?
1 2 3 4




2. Técnicas educativas: ;La duracion de los talleres educativos te parecieron

adecuadas para alcanzar a aprender las tematicas tratadas?

3. Tiempo de ejecucion: ;La programacion de los contenidos ha sido adecuada

para alcanzar los resultados de aprendizaje?

4. Aceptacion del programa: [ El desarrollo del programa permitié alcanzar los

resultados de aprendizaje previstos y cubrir mis expectativas?

5. Satisfaccion global: ;Como calificarias la ejecucion del programa educativo en

primeros auxilios?

Comentarios:




Anexo VIII

Fase I: Elaboracion del programa educativo
El programa “Aprendiendo a salvar vidas”, que fue creado por las investigadoras.
contiene la informacién educativa y metodologica para cada una de las sesiones
educativas. Para la elaboracion del programa se realiz6 una revision exhaustiva de
la literatura, donde se analiz6 técnicas para ensefar a adolescentes y las distintas
maneras de aprender. Se utilizo6 el “Manual de Primeros Auxilios” (57) y el “Manual
de Reanimacién Cardio Pulmonar” (58), ambos de la escuela de capacitacion de la
Cruz Roja Peruana y el libro Learning Teaching.The essential guide to English
language teaching (30).
El contenido neto del programa, el cual fue entregado en un formato Word cont6
con una previa evaluacion a libre opinion de un pedagogo y una enfermera,
profesionales que brindaron observaciones de primera instancia sobre el contenido,
redaccion y pertinencia de los temas. Después de levantadas las observaciones se
continuo con la diagramacion y disefio estuvo a cargo de un disefiador grafico.
Posteriormente se pasoé por una segunda evaluacion de un comunicador el cual
brindo observaciones, sobre el disefio en los aspectos de la colorimetria y los
tamafios de fuente.
Las observaciones consideradas pertinentes por las investigadoras fueron
levantadas antes de la validacion por expertos.
El programa cuenta con nueve capitulos:
1) Conociendo los primeros auxilios.
2) Aprendiendo a curar heridas y controlar hemorragias.

3) Cuidandonos del fuego.



4) Libre de intoxicaciones y reaccionando a un desmayo.
5) Tratando una lesion.

6) RCP.

7) Maniobra de Heimlich.

8) Armando el botiquin y la mochila de emergencia.

9) Practicando lo aprendido.

Anexo IX

Fase I11: Levantamiento de observaciones

Los expertos realizaron comentarios adicionales sobre el programa en general:

1. “Enlapagina 11, se recomienda aumentar el nimero 117, que corresponde a
EMERGENCIAS ESSALUD (STAE) cuyas siglas significa Sistema de
Transporte asistido a emergencia”

2. “En la pagina 36, colocar clasificacion de las quemaduras y colocar definiciones
correspondientes”

3. “En la pagina 60, se recomienda agregar en la maniobra de Heimlich, como
realizar en una gestante, obesa o persona de gran tamafo”

4. “Se recomienda corregir errores de escritura, ortograficas y de disefio”

5. “Se recomienda revisar el tamafio de fuente”

6. Seria bueno que agregaran un glosario para que el publico objetivo pueda

entender mejor las palabras técnicas.



Anexo X

Cronograma de sesiones con poblacion objetivo

Ne° TITULO OBJETIVOS MODALIDAD TIEMPO RESPONSABLES
Sesion | Conociendo los -Aprender que son los primeros auxilios. 50 min
Ne°l primeros auxilios | -Reconocer los pasos a seguir ante una situacion de emergencia.
-Aprender los teléfonos de emergencia de Perti.
-Aprender a realizar una evaluacion inicial de la victima.
Sesion | Aprendiendo a -Aprender que son las heridas. 60 min Las responsables de dictar el
Ne2 curar heridas y a | -Aprender sobre tipos de heridas segiin el objeto que las produce. programa educativo fueron las
controlar -Aprender a curar una herida superficial correctamente. investigadoras.
hemorragias - Reconocer los tipos de hemorragias: Arterial, Venosa, Capilar o si son Los responsables de evaluar los pre-
externas, internas y nasal. test, post-test y practica fueron los
-Aprender a controlar los diferentes tipos de hemorragias. expertos en primeros auxilios
contratados.
Sesion | Cuiddndonos del | -Informar sobre el cuidado que debemos tener cuando se use el fuego. 60 min
N°3 fuego -Aprender a apagar el fuego.
-Aprender sobre las quemaduras.
-Reconocer las situaciones de riesgo que pueden ocasionar una
quemadura. Teorico -
-Aprender a curar quemaduras. Practico
Sesion | Libre de -Reconocer las vias por las que una persona se puede intoxicar. 45 min
N°4 intoxicaciones y -Reconocer las sefiales de intoxicacion
reaccionando a -Aprender a tratar las intoxicaciones mas comunes.
un desmayo -Aprender como actuar ante un desmayo
Sesion | Tratando una -Aprender que es una lesion en huesos, articulaciones y musculos. 45 min
N°5 lesion -Aprender a realizar una correcta inmovilizacion.




45 min

45 min

Sesion | RCP -Aprender que es RCP.
N°6 -Reconocer cuando una persona requiere RCP.
-Aprender a realizar RCP.
Sesion | Maniobra de -Reconocer cuando una persona se esta ahogando.
Ne7 Heimlich -Aprender que es la maniobra de Heimlich.
-Aprender a realizar la maniobra de Heimlich.
Sesion | Armando el -Aprender que es un botiquin.
N°g botiquin y la -Reconocer la importancia del botiquin.
mochila de -Aprender que debe incluir el botiquin.
emergencia -Armar un botiquin.

-Reconocer la importancia de la mochila de emergencia.

-Armar la mochila de emergencia.

45 min




Anexo XI
PLANES EDUCATIVOS

SESION 1
Tema: Conociendo los primeros auxilios.
Tiempo: 50 minutos.
Objetivos:
-Aprender que son los primeros auxilios.
-Reconocer los pasos a seguir ante una situacion de emergencia.
-Aprender los teléfonos de emergencia de Pert.
-Aprender a realizar una evaluacion inicial de la victima.

Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado
Evaluacion Aplicar un pretest de | 5 min | Formato fisico, con | Experto
Pretest conocimientos. preguntas para | contratado

marcar

Actividad inicial | -Presentar un video y | 2min | Video de atencion | Investigadoras

preguntar: en primeros
auxilios.

(Qué observaron en el

video? Preguntas en la

(Qué sucedio? pizarra

(Qué son los primeros

auxilios?

-Permite que los alumnos
intercambien sus ideas
entre ellos para después
pedir voluntarios para
contestar las preguntas.

Objetivos Presentar los objetivos. 1 min | Pizarra
Introduccién Presentacion de concepto | 2 min | Pizarra con
de primeros auxilios, ilustraciones

reglas de oro, PAS.




PAS

Presentar el uso de PAS
P: proteger

A: avisar (preguntar si
conocen los numeros de
emergencia)

S: socorrer

4 min

Pizarra
ilustraciones
Recuerda y muestra

con

Signos vitales

Explicar como y dénde
tomar la  frecuencia
respiratoria y la frecuencia
cardiaca.

Hacer que practiquen con
ellos mismos y con pareja.

5 min

demostracion
fisica-flashcards

Actividad PAS

Practica guiada

Hacer la demostracion con
un voluntario para
posteriormente armar
grupos de dos y hacer que
practiquen PAS.(presentar
un caso  imaginario,
ejemplo: atropello en la
panamericana norte)

5 min

Facilitador

La llamada

Valoracion
primaria
practica guiada

y

Con los grupos de dos
previamente armados se
realiza:

-Presentacion de
conceptos y pasos.
-Demostracion de
posicion lateral de
seguridad.

-Los alumnos deberan

copiar lo que se estd
realizando, mientras que
los facilitadores
mencionan la importancia
de cada paso y supervisan
las actividades. (practicar
diversos casos: victima
consciente, victima
inconsciente, victima que
no respira)

4 min

Facilitador




Valoracion
secundaria
Practica guiada

-Armar nuevos grupos de
dos para impulsar el
trabajo en equipo.
-Demostracion de
valoracion secundaria.
(énfasis en la evaluacidon
céfalo caudal y valores de
signos vitales en 1 minuto)
- Los alumnos deberan
copiar lo que se estd
realizando, mientras que
los facilitadores
mencionan la importancia
de cada paso y supervisan
las actividades. (practicar
diversos casos: victima
consciente, victima
inconsciente, victima que
deja de respirar en plena
valoracion)

5 min

Facilitador

Evaluacion  del
post test

-Aplicar un post test de
conocimientos.

5 min

Formato fisico

Experto
contratado

Evaluacion de la
practica

-Aplicar las fichas de
observacion para medir la
préctica

12 min

protesis

Experto
contratado




SESION 2

Tema: Aprendiendo a curar heridas y controlar hemorragias.
Tiempo: 60 minutos.

Objetivos:

-Aprender que son las heridas.
-Aprender sobre tipos de heridas segun el objeto que las produce.
-Aprender a curar una herida superficial correctamente.

- Reconocer los tipos de hemorragias: Arterial, Venosa, Capilar o si son
externas, internas y nasal.
-Aprender a controlar los diferentes tipos de hemorragias.

Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado
. Experto
Evaluacion del | Aplicar un pretest de | S5min | Formato fisico | contratado
pretest conocimientos.
Actividad inicial | -Mostrar una herida y alcohol y | 2 min | Protesis
agua oxigenada y agua y jabon, Alcohol al | Investigadoras
preguntar: 70%
Alcohol al
(Como atenderias esta 96%
herida?;Qué es lo primero que Agua
piensas? oxigenada
Agua
-Permite que los  alumnos embotellada
intercambien sus ideas entre ellos Jabon liquido
para después pedir voluntarios para
contestar las preguntas.
Objetivos Presentar los objetivos. I min | Pizarra
Introduccion Presentacion de concepto de | 2 min | Pizarra
heridas, tipos y clasificacion. Protesis
(Como atender | Presentar los pasos para atender | 5 min
una herida | una herida simple o leve. Protesis

simple o leve?

Demostracion de caso.




Hemorragias Concepto 2 min
Tipos Pizarra
Protesis
(Como atender | Presentacion de sefales y sintomas | 10 min
una hemorragia? | de una hemorragia externa. Pizarra
Practica guiada | Presentacion de sefales y sintomas Protesis
de una hemorragia interna. Teatro
Presentacion de sefiales y sintomas
de una hemorragia nasal.
(Como atender | Demostracion de pasos para | 12 min
una hemorragia? | atender una hemorragia externa. Pizarra
Practica guiada | Demostracion de pasos para Protesis
atender una hemorragia interna. Improvisacion
Demostracion de pasos para guiada
atender una hemorragia nasal.
*Armar un teatro el recurso
humano sobre un escenario en cada
caso, y observar el accionar de los
alumnos, para posteriormente
corregir®
Recordatorio Enfatizar la bioseguridad. 1 min
Pizarra
Experto
Evaluacion de | -Aplicar un post test de Formato fisico | contratado
pre test conocimientos.
5 min
Experto
Evaluacion de la | -Aplicar las fichas de observacion | 15 min | Protesis contratado

practica

para medir la practica

*en caso de contar con los recursos*




SESION 3

Tema: Cuidandonos del fuego
Tiempo: 60 minutos

Objetivos:

-Informar sobre el cuidado que debemos tener cuando se use el fuego.
-Aprender a apagar el fuego.

-Aprender sobre las quemaduras.

-Reconocer las situaciones de riesgo que pueden ocasionar una quemadura.
-Aprender a curar quemaduras.

Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado
. Experto
Antes de la | Aplicar un pre test de | 5 min Formato fisico contratado
sesion conocimientos.
Actividad inicial | -Mostrar flashcards con | 3 min Investigadoras
diferentes situaciones y Flashcards
permitir que los alumnos
identifiquen cuales
pueden provocar un
incendio.
Objetivos Presentar los objetivos. 1 min Pizarra
3 min
Introduccion Presentacion de concepto
de incendio, Pizarra
precauciones en el uso de
fuego.
Prevenciéon  de | Presentacion del extintor | 6 min Lluvia de ideas
incendios y pasos. Extintores
Experto
(Como usar un | Antes. 14min contratado
extintor de | Durante. Improvisacion
fuego? Después. guiada

Practica guiada

Presentacion de diversos
escenarios.




Quemaduras Concepto, tipos, grados. | 3 min Investigadoras
Pizarra
Protesis
Primeros auxilios | Demostraciéon de pasos | 5 min Pizarra
ante una | para atender una Protesis
quemadura quemadura. Improvisacion
guiada
Experto
Evaluacion  del | -Aplicar un post test de Formato fisico contratado
post test conocimientos.
5 min
Experto
Evaluacion de la | -Aplicar las fichas de | 15 min Protesis contratado

practica

observacion para medir
la practica




Objetivos:

-Reconocer las vias por las que una persona se puede intoxicar.

SESION 4
Tema: Libre de intoxicaciones y reaccionando a un desmayo
Tiempo: 45 minutos

-Reconocer las senales de intoxicacion
-Aprender a tratar las intoxicaciones mas comunes.
-Aprender como actuar ante un desmayo

Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado
. Experto
Antes de la | Aplicar un pretest de | 5min | Formato fisico contratado
sesion conocimientos.
Investigadoras
Actividad inicial | Preguntar: 3 min
-, Qué es una Pizarra
intoxicacion? Lluvia de ideas
- Qué es un desmayo?
Objetivos Presentar los objetivos. I min | Pizarra
Introduccion Presentacion de concepto | 3 min
de intoxicacion y vias. Pizarra
Sefiales de una | Presentacion un video de | 5 min Video
intoxicacion sefiales de intoxicacion
segun la via.
Primeros auxilios | Presentacion de pasos. 7 min
en una | Presentacion de casos. Pizarra
intoxicacion
Desmayos o | Concepto, senales 3 min
lipotimia Pizarra




(Qué hacer ante | Demostracion de pasos | 7 min
un desmayo? para atender un desmayo. Pizarra
Improvisacion
guiada
Recordatorio Enfatizar la| 1 min
bioseguridad. Pizarra
Evaluacién post | -Aplicar un post test de Formato fisico Expertos
test conocimientos. contratados
5 min
Experto
Evaluacion  de | -Aplicar las fichas de | 5min | Protesis contratado

practica

observacion para medir
la practica




SESION 5

Tema: Tratando una lesion
Tiempo: 50 minutos

Objetivos:

-Aprender que es una lesion en huesos, articulaciones y musculos.

-Aprender a realizar una correcta inmovilizacion.

Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado
. Experto
Antes de la| Aplicar un pretest de |5 min Formato fisico contratado
sesion conocimientos.
Actividad inicial | Presentar un caso y observar | 4 min Pizarra Investigadoras
cémo actuarian los Improvisacion
estudiantes  (ej.  puedes
actuar que se te dobla el pie).
Objetivos Presentar los objetivos. 1 min Pizarra
Introduccion Presentacion de concepto de | 5 min Pizarra
lesion, fractura(tipos) y Flashcards
desgarro muscular.
Primeros Presentacion de pasos. 6 min Improvisacion
auxilios guiada
Inmovilizacion | Concepto. 8 min Pizarra
Materiales  (tipos, como Protesis
improvisar). Vendas
Férula

Carton




Técnicas de | Pasos para armar un | 5 min Tela
inmovilizacion | cabestrillo. Improvisacion
Informar en que caso se guiada
utiliza el cabestrillo.
Experto
Aplicacion  del | -Aplicar un post test de Formato fisico contratado
post test conocimientos. 4 min
Protesis Experto
Aplicacion de la | -Aplicar las fichas de | 12 min contratado

practica

observacion para medir la
practica




SESION 6

Tema: RCP
Tiempo: 45 minutos
Objetivos:
-Aprender que es RCP.
-Reconocer cuando una persona requiere RCP.
-Aprender a realizar RCP.
Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado
. Experto
Antes de la| Aplicar un pretest de | Smin | Formato fisico contratado
sesion conocimientos.
Actividad Preguntar: 3 min Investigadoras
inicial (Qué es RCP? Pizarra
Lluvia de ideas
Objetivos Presentar los objetivos. I min | Pizarra
Introduccion | Presentacion de concepto | 3 min | Pizarra
de RCP. Video
RCP Presentacion de pasos. 15 min | Improvisacion guiada.
Presentar las canciones que Maniquies
se pueden utilizar. La cancién del RCP
Explicar RCP (lactante,
nifo, adulto, gestante).
Importante Presentar hasta que | 3 min
momento se realiza RCP Videos




Experto

Evaluacion -Aplicar un post test de Formato fisico contratado
del post test | conocimientos.
5 min
Experto
Evaluacion -Aplicar las fichas de | 10 min | Protesis contratado
practica observacion para medir la

practica




SESION 7
Tema: Maniobra de Heimlich
Tiempo: 45 minutos
Objetivos:
-Reconocer cuando una persona se estd ahogando.
-Aprender que es la maniobra de Heimlich.
-Aprender a realizar la maniobra de Heimlich.

Actividades Contenido Tiempo Recursos Encargado

. Experto
Antes de la | Aplicar un pre test de |5 min Formato fisico contratado
sesion conocimientos.
Actividad Presentar un caso y observar | 5 min Improvisacion Investigadoras
inicial cémo actuarian los

estudiantes (ej. Finge comer

una galleta y  finge

atragantarte).
Objetivos Presentar los objetivos. 1 min PPT o pizarra
Introduccion | Presentacion de concepto | 4 min PPT

maniobra de  Heimlich, Pizarra

obstruccion de la via aérea Video

por un cuerpo extrano.
Primeros Demostracion de pasos para | 4 min Improvisacion guiada
auxilios obstruccién parcial y total. Maniqui
Maniobra de | Pasos. 13 min | Improvisacion guiada
Heimlich (lactante, nifo, adulto, Maniqui

gestante).

Experto
Evaluacion | -Aplicar un post test de Formato fisico contratado
del post test | conocimientos.
5 min




Evaluacion

de
practica

la

-Aplicar las fichas de
observacion para medir la
practica

& min

Protesis

Experto
contratado




SESION 8
Tema: Armando el botiquin y la mochila de emergencia
Tiempo: 45 minutos
Objetivos:

-Aprender que es un botiquin.

-Reconocer la importancia del botiquin.
-Aprender que debe incluir el botiquin.

-Armar un botiquin.

-Reconocer la importancia de la mochila de emergencia.
-Armar la mochila de emergencia.

Actividades Contenido Tiempo Recursos
. Experto
Antes de la | Aplicar un pretest de |5 min Formato fisico contratado
sesion conocimientos.
Actividad Formar grupos Smin | Adivina y gana Investigadoras
inicial Presentar una pregunta:
(Qué encontramos en un
botiquin?
(,Qué encontramos en una
mochila de emergencia?
Objetivos Presentar los objetivos. 1 min PPT o pizarra
Introduccion | Presentar la importancia del | 3 min | PPT o pizarra
botiquin y la mochila de
emergencia.
Botiquin Presentacion de concepto de | 5 min | Materiales
botiquin mencionados fisicos o
Elementos del botiquin en flashcards
Consideraciones
Mochila de | Presentacion de concepto de | 6 min | Materiales
emergencias | mochila de emergencias. mencionados fisicos o

Elementos de la mochila de
emergencias.
Consideraciones

en flashcards




Caja de | Presentacion de concepto de | 5 min Materiales
reserva caja de reserva mencionados fisicos o

Elementos de la caja de en flashcards

reserva

Consideraciones
Evaluacion Experto
del post test | -Aplicar un post test de Formato fisico contratado

conocimientos.

5 min

-Aplicar las fichas de Protesis Experto
Evaluacién | observacion para medir la | 10 min contratado
de la | practica

practica




Anexo XII

Comentarios de la encuesta de satisfaccion

ID Comentario

A02|Muy bonita experiencia y a la vez educativa, que permitio afianzar nuevos conocimientos. La ejecucion del programa de gusto
A03|Me gusté mucho el taller, aprendi muchas técnicas y bien de primeros auxilios.
A04|Fue una bonita experiencia y a la vez educativa que permitio nuevos conocimientos que tal vez no conocia a detalle
A05|Me habria gustado practicar mas temas y tener unas clases extras para otras areas del curso, pero me gusté mucho los temas que trataron
A06|Me gustaron las clases aprendi soluciones ante accidentes y como reaccionar

A07

Considero que la iniciativa es la mejor, ya que nos provee de como actuar ante una eventual situacion. Ame la clase de rcp )|
atragantamiento porque eran experimentales. Me hubiera gustado aprender sobre los inyectables. Pero en general hubo una excelente]

ensenanza didactica. despertd en mi el espiritu de salvar vidas!! Gracias

A08

Fue bonito los momentos compartidos y las ensefianzas que nos trasmitieron al realizar cada 1 de los ejercicios agradezco que hayan

venido y ojala verlos en otra ocasion

A09

Me gustd mucho aprender y completar mis conocimientos sobre primeros auxilios y fue muy entretenido aprender




Al0

Me parecid interesantes todas las clases de primeros auxilios desde sanar una quemadura hasta salvar a una persona por atorarse o

atragantamiento.

All

El taller me ayudo a tener mas conocimientos sobre el tema y como ayudar a alguien de forma inmediata

Al2

Fue divertido y entretenido

Al3

El tiempo fue un problema, pero en general estuvo bien

Al4

Fue muy divertida, esta forma de aprender sobre primeros auxilios fue muy interactiva, aprendi rapido y facil. Me sirvié mucho

Al5

Me gustaria haber aprendido a colocar inyecciones.

Al6

Fueron interesantes sesiones, nos ayudaron mucho para nuestra vida

Al7

Fue una bonita experiencia para mi ultimo afio . Suerte en su tesis!!

Al8

Haber tenido mas tiempo para aprender mas cosas.

A20

Me pareci6é muy interesante el taller, gracias a ello ya se como puedo actuar en casos de emergencia

A22

Todo me parecié de muy buena ayuda porque son cosas que pasan todo el tiempo y fue de gran ayuda poder aprender a como lidiarlas

A23

Fueron precisas y dinamicas las clases buena explicacion también y también en el dmbito de ponerlo a prueba para ejecutar lo

aprendido.




A24

Me ayudd mucho a prevenir accidentes y como actuar ante estos sucesos

A26

Todo bien aprendi mucho

A27

Me gustd mucho las dindmicas y explicaciones. Me ayudé mucho, fue entretenido y hubo buenas explicaciones

B03

Se necesita un mayor nimero de accesorios de aprendizaje

B10

Me gusté mucho el modo en que explicaron cada uno de los temas.

B19

Se explico todo muy bien, tuve mas conocimientos.

B23

El curso me parecio completo en los aspectos de aprendizaje, fue didactico y con mucha informacion para diversos casos de emergencia

B24

Me parecid muy interesante al igual que importante este programa y. Algo deberia estar implementado en toda educacion

B25

Las clases fueron de mi agrado, Podria decirse que la mayor parte del salon le podria decirse que la mayor parte del salon le género
curiosidad e interés aprender algo distinto a la rutina escolar, ya que también es importante. Quizas fuera algo necesario cubrir todas

las dudas que haya durante el taller pero fuera de eso todo estaba bien, las clases interactivas ayudaron de igual manera.




Anexo XIII

Conocimientos antes y después de la poblacion objetivo

Sesiones Con Obs Media DE Escala Dif p
Sesion 1 Pre test 1 51 10.88 3.83 Bueno 4.80 <0.001%*
5 Post test 1 51 15.69 4.24 Excelente
Sesion 2 Pre test 2 51 814 5091 En proceso 10.88  <0.001**
Post test 2 51 19.02 2.00 Excelente
Sesion 3 Pre test 3 51 16.18 3.95 Excelente 3.53 <0.001 **
Post test 3 51 19.71 1.19 Excelente
Sesion 4 Pre test 4 51 16.57 4.18 Excelente 1.76 0.01*=*
Post test 4 51 18.33 2.58 Excelente
., Pre test 5 51 14.02 3.88 Bueno 3.24 <0.001%*
Sesion 5
Post test 5 51 17.25 3.21 Excelente
., Pre test 6 51 1549 4.50 Excelente 4.12 <0.001 **
Sesion 6
Post test 6 51 19.61 1.36 Excelente
. Pre test 7 51 9.12 487 En proceso  7.65 <0.001*
Sesion 7
Post test 7 51 16.76 3.44 Excelente
., Pre test 8 51 15.59 3.96 Excelente 2.55 <0.001%**
Sesion 8

Post test 8 51 18.14 2.99 Excelente

Con = Conocimiento; Obs = Observaciones; DE = Desviacion Estandar; Dif =
Diferencia de medias del pre y post te
* T Student, ** Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon



Evaluacion de la practica en poblacion objetivo

Anexo IV

Practica Obs Media DE Min Max Escala

Practical 51 17.39 2.66 8 20 Excelente
Practica2 51 15.78 1.89 11 19 Excelente
Practica3 51 17.94 222 10 20 Excelente
Practica4 51 15.88 302 9 20 Excelente
Practica5 51 18.67 1.80 14 20 Excelente
Practica6 51 19.20 0.98 16 20 Excelente
Practica7 51 18.27 1.77 12 20 Excelente
Practica 8 51 15.59 222 11 20 Excelente

DE = Desviacion Estandar



Anexo V

Normalidad de datos de pre y post test de conocimiento

Test Obs W \% z p

Pretest 1 51 0.97 1.32 0.60 0.28
Posttest 1 51 0.96 1.89 1.35 0.09
Pretest2 51 0.96 1.88 1.34 0.09
Posttest2 51 0.90 4.75 3.33 0.00
Pretest3 51 0.93 3.26 2.52 0.01
Posttest 3 51 0.45 26.41 6.99 0.00
Pretest4 51 0.85 7.29 4.24 0.00
Posttest4 51 0.86 6.56 4.02 0.00
Pretest5 51 0.98 0.84 -0.38 0.65
Posttest 5 51 0.92 3.64 2.76 0.00
Pretest6 51 0.93 3.20 2.48 0.01
Posttest 6 51 0.61 18.82 6.27 0.00
Pretest7 51 0.97 1.32 0.59 0.28
Posttest 7 51 0.96 1.90 1.37 0.09
Pretest8 51 0.96 1.96 1.44 0.07

Posttest 8 51 0.81 8.84 4.65 0.00




Anexo XVI

Operacionalizacion de la variable

Variable Definicion Dimensiones Deﬁm.cmn Indicadores Escala de medicion Es.cala de
conceptual operacional clasificacion
1. Contempla el propdsito del tema. e 0 en desacuerdo
Propésitos, 2. Adecuado proceso de ensefianza-aprendizaje. e 1 parcialmente
Objetivos metas o 3. Esclarece dudas sobre el tema abordado. de acuerdo
finalidades 4. Proporciona reflexion sobre el tema. e 2 totalmente de
5. Incentiva el cambio de comportamiento. acuerdo
La validacion 6. Lenguaj.e apr0p¥ad0 para el pubhc.o objetlvg.
. 7. Lenguaje apropiado para el material educativo.
de contenido . . .\ .,
. 8. Lenguaje interactivo, permitiendo la participacion
permite saber L . .
s la Organizacion, activa en el proceso educativo. e 0 en desacuerdo > 80% =
. . estructura, 9. Informacion correcta. e | parcialmente oo
. informacion . .y . Pertinente
Validez de Estructura estrategia, 10. Informacion objetiva. de acuerdo 0, _
. del programa . . . <80% =
contenido consistencia y 11. Informacion esclarecedora. e 2 totalmente de
es la C . . Observado
suficiencia. 12. Informacidn necesaria. acuerdo
adecuada para . .
. 13. Secuencia logica de ideas.
cumplir con
los  objetivos 14. Tema actual.
. 15. Tamaifo de texto adecuado.
establecidos.
. e (0 en desacuerdo
Trascendencia, . . .
. 16.Estimula el aprendizaje e | parcialmente
. 1impacto, . . .
Relevancia . 17.Contribuye al conocimiento en el area de acuerdo
motivacion e . S
interés 18.Despierta interés por el tema e 2 totalmente de

acuerdo




Variable Definicion conceptual Dimensiones OI;Z:'i:clic(i?l:l Indicadores ]lis:;il;gj Escala de clasificacién
La validacion con poblacion Aquellos aprendizajes fl;l;?\f;oge Deficiente: 0 - 4
objetivo se considerara en Conocimientos | TUEVOs que adquieran conocimientos En proceso:5 - 9 ] o
esta investigacion como una los estudiantes mediante sobre primeros Bueno: 10 - 14 Pfon}eﬁho de conocimientos
prueba piloto es una parte de las sesiones educativas. °p Excelente: 15-20 | ¥ practica:
. auxilios
la metodologia de .
investigacion que sirve para Deficiente: 0 - 4
crear aproximaciones reales En proceso:5 - 9
de proyectos de Técnicas aprendidas por Evaluacion Deficiente: 0 - 4 Bueno: 10 - 14
investigacion antes de crear o P P sumativa sobre las | En proceso:5 - 9 Excelente: 15 - 20
Practicas los estudiantes durante -
la prueba final. Para que un . . practicas de Bueno: 10 - 14
. o las sesiones educativas . .
..., | trabajo delimite la primeros auxilios Excelente: 15 - 20
Validacion .
con recoleccion de sus datos,
., debe haber realizado una
poblacion .
L prueba  con  poblacion
objetivo o
objetivo; esto ayuda a
mejorar la  validez y Tematicas
confiabilidad de los o Muy insatisfecho: 0 — 3
. Técnicas 1: Desacuerdo .
procedimientos y reduce . : . Insatisfecho: 4 — 7
) . , educativas 2: Parcialmente en s .
posibles sesgos y errores en La poblacion esta Tiempo de desacuerdo Ni insatisfecho ni satisfecho:
la obtencion de los datos, lo | Satisfaccion satisfecha con lo emp , . 8—11
. . . ejecucion 3: Parcialmente de .
que puede orientar la mejora aprendido ., Satisfecho: 12 — 15
, Aceptacion del acuerdo .
de la metodologia propuesta ) Muy satisfecho: 16 - 20
. programa 4: De acuerdo

anteriormente y asi
determinar si es adecuada y
factible.

Satisfaccion global




Anexo XVII

Programa educativo

APRENDIENDO
A SALVAR VIDAS

Autoras:
Chiok Duran, Angie del Carmen
Fernandez Huacache, Carmen Luisa
Condor Camara, Daniel. MSc.

UN PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE PRIMEROS AUXILIOS

https://drive.google.com/file/d/1DAV1CZd ywJoj6Q6MnKpEWh3YWXz] G9/v

iew?usp=sharing



https://drive.google.com/file/d/1DAV1CZd_ywJoj6Q6MnKpEWh3YWXzJ_G9/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1DAV1CZd_ywJoj6Q6MnKpEWh3YWXzJ_G9/view?usp=sharing

