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NOMBRE DEL ALUMNO: Suleyma Sinaí Gutiérrez Pérez. 

TEMA: Cuestionario tríptico.  

PARCIAL: Cusrto 

MATERIA: Seminario de tesis. 

NOMBRE DEL PROFESOR: Ervin Silvestre Castillo. 

LICENCIATURA: Enfermería. 

CUATRIMESTRE: Octavo. 

 



 

Cuestionario 

Fecha:                                       Nº de cuestionario: 

 

A continuación, se presenta un cuestionario elaborado para fines de 

investigación por lo que te pedimos de la manera más respetuosa y 

sincera responder cada una de ellas o en su caso apoyarnos con los datos 

solicitados.  

 

Nota: es importante aclarar que los datos y las respuestas obtenidas 

serán tratadas con respetos y sobre todo confidencialidad.  

 

Instrucciones: lee determinadamente cada una de las preguntas que se 

le presenta o datos que se le solicite y posteriormente marca con una x las 

respuestas que tu consideres. 

 

 

I. Datos personales 

Nombre: 

Edad:                                                   sexo: 

Escolaridad: 

 

II. Datos de conocimiento 

 

 

1. ¿Has recibido plática sobre el embarazo en la adolescencia y 

métodos anticonceptivos? 

Si (   )     No (   ) 



2. ¿Te han informado tus padres sobre la prevención del embarazo? 

Si (   )    No (   ) 

3. ¿Tienes información sobre los métodos anticonceptivos? 

Si (  )    No (  ) 

4. ¿En la escuela te hablan sobre educación sexual? 

Si ( )    No (  ) 

 

5. ¿A qué edad iniciaste tu vida sexual? 

 

6. ¿Utilizas métodos anticonceptivos? 

Si (  )    No (  ) 

 

7. ¿Conoces las consecuencias del embarazo en la adolescencia? 

Si (  )          No (  ) 

8. ¿conocen el condón masculino? 

Si( )          No(  ) 

 

9. ¿Conoces el condon femenino? 

Si ( )        No( ) 

 

10. ¿Consideras que el embarazo en las adolescentes es 

principalmente causado por falta de información? 

Si (  )  No (  ) 

 

11. ¿Sabes cómo coloca el condón masculino? 

Si (  )         No (  ) 

 

 



12. ¿Crees que afecte psicológicamente el embarazo en la 

adolescencia? 

Si (  )     No (   ) 

 

13. ¿Crees que lo que sabes de sexualidad es suficiente? 

Si (  )     No (  ) 

 

III. Datos familiares 

 

14. ¿Crees que la familia influya en que una adolescente resulte 

embarazada? 

Si ( )     No  ( ) 

 

15. ¿Consideras que es correcto tener hijos antes de cumplir la 

mayoría de edad? 

Si ( )    No ( ) 

16. ¿Tienes la confianza de hablar con tus padres acerca de           

sexualidad? 

Si ( )  No(  ) 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 


