- UNIVERSIDAD JOSE CARLOS MARIATEGUI

@, VICERRECTORADO DE INVESTIGACION

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

TESIS
CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS
SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS EN
ADOLESCENTES DEL 5TO ANO DE SECUNDARIA
DE LA I.E DANIEL BECERRA OCAMPO, ILO 2022

PRESENTADO POR:
BACH. ANDREA ZELINE APAZA PENA

ASESOR:
MGR. CARMEN LUISA REVILLA LIU

PARA OPTAR TiTULO PROFESIONAL DE
LICENCIADA EN OBSTETRICIA

MOQUEGUA - PERU

2023



INDICE DE CONTENIDO

PAGINA DE JURADO . .......ooiiiiiiii e I
DEDICATORIA ... I
AGRADECIMIENTOS ... Il
INDICE DE CONTENIDO........oiiiiiiiiiiiet e v
INDICE DE TABLAS ... oo VII
INDICE DE GRAFICOS. ... VIl
RESUMEN . ...ttt sttt st e neene e enee e 1
ABSTRACT ..ottt bbbttt sttt b e 2
INTRODUGCCION ...ttt 3
CAPITULO I: EL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION .......cccooovvrrreririerenn. 4
1.1  Descripcion de la realidad problematica ..........ccccooveieiiineninnicncee, 4
1.2 Definicion del problema...........ccooeieiiiiiiee e 6
1.2.1 Problema prinCipal..........ccooooiiiiiiiie 6
1.2.2 Problemas eSpecifiCOS.......ccccoveiiiiieiiic et 6

1.3 Objetivos de 1a iNVeStigacCion ...........cccceiieiiciic i 6
1.3.1 ODJetivo gENEral...........coooviiiiiiiieie e 6
1.3.2 ODbjetivos €SPECITICOS ......eiveririiiiieieieriee e 6

1.4 Justificacidon e importancia de la investigacion.............ccccocveveiieneciennnn, 7
15 ValiaDIeS ..o e 8
1.6 Hipotesis de 1a iNVeSLIgaCioN ..........cceviereiiiieecee e, 11
1.6.1 HipOteSIS GENEIAL....c..ciiiieiiiiiiieeice e 11
CAPITULO 11: MARCO TEORICO ..o ceeeeeeeeses s, 12
2.1  Antecedentes de la iINVESLIQaCION...........cccecvveeieieeie e 12
2.1.1 Antecedentes NACIONAIES .........cccuereiiriieieeie e 12
2.1.2 Antecedentes iNternacionales...........ccovvvevvererieereerie e 14



2.2 BaASES TBOTICAS .eeeeeeee ettt 12

2.2.1 DefiniCion CONOCIMIENTOS ......eeeee ettt e e e 16
2.2.2 DefiniCiON ACITUAES ...t e e 17
2.2.3 DefiniCION PraACLICAS ......cvevvveieirieie et 18
2.2.4 DefiniCion ad0lESCENCIA ... .ueeeeeee e 18
2.2.5 Definicion metodos anticONCEPLIVOS. .......cccerveerererieine e, 18
2.2.6 Tipos de métodos antiCONCEPLIVOS........cvveveieerieeieseesie e 19

2.3 Marco CONCEPLUAL ........coveiieieciiese e 23
CAPITULO 1 METODO ..ottt ettt et et e et 25
3.1 Tipo de iNVESHIGACION .....cccveieieieiiesie et 25
3.2 Disefio de INVESHIGACION...........coeiieiieie e 25
3.3 PObIaCiON Y MUESTIA .....cveivieiece e 26
3.4  Técnica e instrumento de recoleccion de datosS .........ccvvveveeeeveeieiineeeen, 27
0 3 A -Tol 0 Y o7 VOO RO E P RO RRUOPPPPPRTRR 27
3.4.2 Instrumento de recolecCion de datosS..........coevvveeeeeeeeee e 27

3.5 Técnica de procesamiento y andlisis de datos...........cccccevveveieeneciiennnn, 29
CAPITULO IV: PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS......30
4.1  Presentacion de resultados por variables...........cccooeveiriiiincincic 30
4.2.  Contrastacion de hIPOLESIS .......ccevveerereineieee e, 41

4.3.  Discusion de reSUAdOS .........ueeeeeeeeee e 41
CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES........ccccovviie. 43
5.2, CONCIUSTONES ...t 43
5.3, RECOMEBNIACIONES ...ttt nenn 43
BIBLIOGRAFIA ... iError! Marcador no definido.
ANEXO 1. MATRIZ DE CONSISTENCIA ...t 52
ANEXO 2. CUESTIONARIO ..ot a ettt e e e e e e e e eeenaeeeeaaeeaans 53

Vi



ANEXO 3

Vil



INDICE DE TABLAS

TADIA L. 31
TADIA 2. 32
TADIA 3. 33
TADIA 4. 34
TADIA S 35
TADIA B 36
TADIA 7. 37
TADIA 8. 38
TADIA 9. 39
TADIA L0t 40

Vil



INDICE DE GRAFICOS

L 1 0 N 31
L 1 07/ e 32
L 1 11 K N 33
) 0 T e 34
) 0 T4 e 35
) 0 T e 36
7 T o e 37
7 o oI RN 38
7 o T oI TN 39
o T o0 e 40



RESUMEN

El proposito de esta investigacion fue: Determinar el nivel de conocimiento,
actitudes y practicas respecto a los metodos anticonceptivos en los adolescentes de
quinto afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo, llo 2022 . Se llevé a
cabo un estudio descriptivo, transversal y no experimental con un grupo de 135
adolescentes de ambos sexos, con edades que oscilaban entre los 15 y 17 afios. La
técnica fue la encuesta y se aplicd un cuestionario para recopilar datos, compuesto

por un total de 32 items.

La informacion se procesd a través del software Microsoft Excel, se empled el
analisis estadistico descriptivo a través de representaciones graficas para presentar
lo obtenido. Resultados: los adolescentes de quinto de secundaria de la I.E Daniel
Becerra Ocampo tienen 16 afios representado por el 61%, con predominancia de la
religion catdlica 71%. Un 83% ha adquirido conocimiento de diversas fuentes,
siendo la internet 29% Y los padres 29% los principales medios. Alrededor del 52%
tiene un conocimiento medio, mientras que el 70% muestra una actitud de
aceptacion sobre su uso. Un 35% mantiene una vida sexual activa y la edad media
de inicio de relaciones sexuales fue a los 15 afios, donde la préctica fue adecuada
en el 81%.

Palabras clave: adolescentes, conocimiento, comportamiento, practica, métodos

anticonceptivos, actitud.



ABSTRACT

The purpose of this research was: To determinate the level of knowledge, attitudes
and practices regarding contraceptive methods among adolescents in the fifth year
of high school at Daniel Becerra Ocampo High School, Ilo 2022 . A descriptive,
cross-sectional, non-experimental study was carried out with a group of 135
adolescents of both sexes, with ages ranging from 15 to 17 years. The technique
was the survey and a questionnaire was applied to collect data, composed of a total

of 32 items.

The information was processed through Microsoft Excel software, and descriptive
statistical analysis was used through graphical representations to present what was
obtained. Results: The adolescents in the fifth year of high school at the Daniel
Becerra Ocampo School are 16 years old (61%), with a predominance of the
Catholic religion (71%). 83% have acquired knowledge of various religions. Some
83% have acquired knowledge from various sources, with the internet 29% and
parents 29% being the main means. About 52% have an average knowledge, while
70% show an attitude of acceptance about its use. About 35% maintain an active
sexual life and the average age of sexual intercourse initiation was at 15 years ,

where the practice was adequate in 81%.

Key words: adolescents, knowledge, behavior, practice, contraceptive methods,
attitude.



INTRODUCCION

La adolescencia es una fase de transicién en la que se produce el desarrollo fisico y
psicolégico del individuo, para el Ministerio de salud (31) comprende entre los 12
y 17 afos 11 meses 29 dias. Esta investigacion surge a raiz del inicio precoz de la
actividad sexual, lo que vuelve a los adolescentes un grupo de riesgo debido a su
desconocimiento o conocimiento erronea sobre métodos anticonceptivos, o a la

falta de acceso a dicha informacion.

Este es un problema de salud puablica global, donde la no utilizacién o el uso
incorrecto de métodos anticonceptivos puede conducir a una alta probabilidad de
embarazo adolescente no planeado o a la transmision de enfermedades. En Peru,
una de las preocupaciones principales es la alta tasa de embarazo adolescente. De
acuerdo a la encuesta ENDES 2021 (6), un 8.9% de las mujeres entre 15 y 19 afios

estuvieron embarazadas.

Un estudio realizado por Almonte (16) en Arequipa, publicado en 2019, determind
la relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud hacia el uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes. Descubrio que un 54.5% tenian un conocimiento

regular, y en cuanto a actitud, un 81.3% maostro actitudes favorables.

Dado el contexto, es fundamental medir y analizar el grado de comprension sobre
métodos anticonceptivos, asi como el riesgo de embarazo, la postura frente a estos

métodos y la adecuacion o inadecuacién de su practica.

La informacion se recaudd mediante la encuesta, se proceso y representd en gréaficos
estadisticos que permiten una rapida interpretacion. Los resultados son de beneficio
para tener una percepcion actual de la situacion del adolescente, de esa manera

continuar con la transmisién de informacidn en este grupo delicado de la poblacion.



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

1.1 Descripcion de la realidad problematica

Cada etapa de la vida humana viene con sus propios desafios y vulnerabilidades,
siendo la adolescencia particularmente critica debido a su transicion de la infancia
a la adultez. Los adolescentes se encuentran expuestos a varios problemas sociales,
muchos de los cuales estan relacionados con la salud sexual y reproductiva, como
el embarazo temprano y la elevada exposicion a contraer infecciones de transmisién

sexual.

El embarazo adolescente es un problema global, dénde mujeres de bajo nivel
socioeconémico que han recibido poca educacién sobre temas sexuales y
reproductivos poseen tres veces mas probabilidades de quedar embarazadas. Las
edades tempranas constituyen mas riesgos de complicaciones como eclampsia,

hemorragias, sepsis, endometritis durante el periodo puerperal, entre otros (1).

En 2019, 1100 millones de los 1900 millones de mujeres en edad reproductiva en
todo el mundo precisan de planificacién familiar. De ellos, 842 millones de
personas usaban métodos anticonceptivos y 270 millones permanecian
disconformes (2). Siendo asi el conocimiento y uso de métodos anticonceptivos
promueve la capacidad humana a establecer cuando y cuantos hijos tener y a

prevenir enfermedades que se transmiten via sexual (3).

En 2018 en México, el 16% de las adolescentes de 15 afios informaron haber estado
gestando, respecto a la actividad sexual, tres de cada diez adolescentes han tenido
relaciones sexuales, siendo notable que gran parte de estas adolescentes no asisten

al colegio, lo que sugiere que la educacién puede ser un implemento conveniente



para reducir el embarazo temprano y mejorar las practicas sexuales responsables
(4). En 2019, se registré una tasa media de 13.7 nacimientos por cada 1,000 mujeres
con edades comprendidas entre los 15 y 19 afios, lo que convierte a México en lider
en cuanto a embarazos en ese rango de edad para la Organizacion para la

Cooperacion y el Desarrollo Econémico (4).

En Bolivia, segun datos del servicio nacional de informacién en Salud en 2021, se
censo mas de 38 000 embarazos en nifias y adolescentes, lo que equivale alrededor
de 105 embarazos diarios. Las menores de 15 afios registraron 2329 embarazos, una
media de 6 al dia, en mayor nimero debido a violencia sexual (5).

En Perd, a pesar de que un alto porcentaje de adolescentes ha obtenido alguna clase
de conocimiento sobre métodos anticonceptivos, muchos no los aplican en la
préactica. El incremento en el numero de embarazos en adolescentes y el inicio
sexual en épocas tempranas son elementos significativos a tener en cuenta. Segun
la estadistica brindada por ENDES 2021 (6), el 8.9% de las mujeres entre 15y 19
afios estuvieron embarazadas. Elevado numero de adolescentes que estan
embarazadas de su primer hijo se encuentra en regiones de la selva, en contraste
con las adolescentes de la costa. Estos datos indican el problema de educacion
adecuada sobre métodos anticonceptivos en el pais, lo que resulta en adolescentes
embarazadas que no emplearon metodos anticonceptivos o los emplearon

incorrectamente.

En la region de Moquegua en 2021, se estimé que el 4.4% de las adolescentes
habian estado embarazadas alguna vez, en comparacion con el 8.3% a nivel
nacional (6). En 2018, habia 4017 mujeres de 12 a 14 afos, de las cuales 19 ya eran
madres. De las 6396 mujeres de 15 a 19 afios, 384 ya habian tenido un hijo y 22
habian tenido dos. La mayoria de estas adolescentes estaban en el nivel secundario
de educacidn, con algunas en niveles superiores no universitarios y universitarios,

pero sin completarlos (7).

La ausencia de conocimiento sobre los métodos anticonceptivos se asocia a
embarazos no deseados, se refleja en el incremento de las tasas de desercion escolar,
especialmente entre las estudiantes femeninas. Esto también se vincula con el

incremento de la practica del aborto sin condiciones seguras. Por lo tanto, es de gran



importancia recolectar datos mediante la realizacion de estudios sobre los niveles
de conocimiento, actitudes y précticas respecto a los métodos anticonceptivos en
adolescentes, como el realizado en el quinto afio de secundaria de la I.E. Daniel

Becerra Ocampo, 2022.

1.2 Definicion del problema

1.2.1 Problema principal

¢Cuél es el nivel de conocimientos, actitudes y practicas sobre métodos
anticonceptivos en adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra

Ocampo?
1.2.2 Problemas especificos

e ;Cual es el nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos en
adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo,
llo 20227

e (Cuales son las actitudes hacia los métodos anticonceptivos en
adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo,
llo 20227

e ;Cudles son las practicas sobre métodos anticonceptivos en adolescentes

del 5to afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo, llo 2022?

1.3 Obijetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar el nivel de conocimientos, actitudes y practicas sobre métodos
anticonceptivos en adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra
Ocampo, llo 2022.

1.3.2 Objetivos especificos

e Evaluar el nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos en
adolescentes del 5to afio de secundaria de la |.E. Daniel Becerra Ocampo,
Ilo 2022



e Evaluar las actitudes sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del
5to afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo Inalambrica, llo
2022.

e ldentificar las practicas sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del

5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo, llo 2022.

1.4 Justificacion e importancia de la investigacion

La ensefianza sobre los métodos anticonceptivos en la poblacion adolescente tiene
una relevancia significativa en Perd. Como nacion en desarrollo, la sociedad
peruana ha vivido cambios considerables en su estructura, vinculados
principalmente con las variaciones en los indices de fecundidad. Con el objetivo de
mantener el decrecimiento del indice de fecundidad en la comunidad adolescente
es crucial entender su grado de conocimiento, actitud y practica en este ambito. Al
Ilevar a cabo este estudio, podremos identificar y dirigirnos a los grupos de riesgo,
proporcionandoles informacion sobre salud sexual, reproductiva y métodos

anticonceptivos.

El estudio se justifica y tiene importancia social, ya que busca reducir la incidencia
del embarazo adolescente. Una gran proporcion de los adolescentes ha tenido
acceso a informacion sobre algun método anticonceptivo en esta etapa de su vida,
pero al iniciar su vida sexual, no los usan. A medida que disminuye la edad en que
inicia la actividad sexual, se vuelve esencial asegurar la correcta difusion y alcance
de conocimiento a hombres como para mujeres en la misma proporcion, con el fin

de poder vivir su sexualidad y reproduccion de manera segura.

Es tanto de relevancia personal como cientifica entender cuanto comprenden los
jévenes sobre los métodos de control de natalidad, evaluando si su entendimiento
es alto, medio o bajo. También resulta crucial identificar las barreras que previenen
que los jévenes busquen consejo en las clinicas de salud, determinar sus fuentes de
informacion y utilizar estas como medio para mantener a los jovenes en contacto

con informacion verificada y compartida por profesionales de la salud.



Este estudio brindara beneficios a la comunidad al incentivar a los jovenes a hacer
uso de los servicios de salud. A través de esta investigacion, recopilaremos
informacidn actualizada y especifica de la localidad que puede ser utilizada como
base para posteriores investigaciones. El estudio es realizable y factible, dado que
tenemos permitido acceder a la poblacion que se estudia, ademas de la disposicion
tiempo y los medios requeridos. Nuestra expectativa es potenciar la informacion
precisa y la asesoria en relacion a los métodos de control de natalidad, su uso
adecuado, los beneficios y desventajas, animando a ser conscientes de la relevancia

del conocimiento en esta area.

1.5 Variables

e Conocimientos sobre los métodos anticonceptivos.
e Actitudes hacia los métodos anticonceptivos.

e Précticas de métodos anticonceptivos.



TECNICA O

DEFINICION DEFINICION TIPO DE ESCALA DE CRITERIO DE NIVEL O
VARIABLE CONCEPTUAL | OPERACIONAL | P!MENSIONES 1 INDICADORES | \/\piaABLE | MEDICION MEDICION rANGO | INSTHUMENT O DE
Conceptos. Conocimiento
Tipos. Conocimiento Alto Alto: 34 a 50
Efectos adversos. puntos.
Sera medido a través de Recibieron
Conocimiento que un cuestionario Conocimientos de los informacion. Conocimiento
- tiene el adolescente aplicado a los . Meétodo seguro que " Politémica L . et . .
Conocimientos sobre métodos adolescentes que _metodos_ conoce. Cualitativa Ordinal Conocimiento Medio Medio: 17 a 33 Cuestionario
. - R anticonceptivos . puntos.
anticonceptivos incluira preguntas Quienes pueden
sobre los MAC. usarlo.
Clasificaciones. Conocimiento
Uso v fines Conocimiento Bajo Bajo: 0 a 16
y ) puntos.
TA: Totalmente de
acuerdo
- Actitud de
Respon§abllldad de rechazo: 12-28
género.
puntos.
DA: De acuerdo
Organizacion durable Para evaluar las
de procesos actitudes de los
motnva_cnonales, adolescentes sobre los Actitudes hacia los o Actitud de
. emocionales, MAC se elaboraron i _— Politémica - . .
Actitudes - métodos Cualitativa - indiferencia: 29- Escala de Actitudes
perceptuales y enunciados, para la anticoncentivos Efectos. Ordinal . . 44 puntos
cognitivos respecto a | calificacion se utilizara P I: “Indeciso puntos.
algun aspecto del la escala de Likert con
mundo del individuo. 5 Items.
ED: En desacuerdo
Actitud de
Emociones. aceptacion: 45-
60 puntos.

TD: Totalmente en
desacuerdo




S: Siempre

Frecuencia Practicas
' adecuadas: 31-50
AM: A menudo puntos.
Eiercici Cuestionario aplicado a
jercicio o
o los adolescentes que
realizacion de una incluird preguntas para | Practicas de Métodos Politémica
Précticas actividad de forma preguntas p - . Cualitativa . AV: A veces Escala de Practica
- conocer el nivel de anticonceptivos. Ordinal
continua y conforme P
préctica de los
a sus reglas.
adolescentes.
RV: Raras veces Practicas
inadecuadas:10-
Uso. 30 puntos.
N: Nunca
I Dicotémica . . No hay nivel y
Sexo Cualitativa Nominal 1.Var6n 2. Mujer rango
. . 112 3.14 5.16 | No hay nivel y
Edad Cuantitativa Discreta 213 4 15 6 17 rango
1.catélico(a)
Religion Cualitativa Politica Nominal 2. Bvangelista No hay nivel y
3. Ateo (a) rango
Se refiere a una Seré medido a través de 4. Otros
combinacion de las respuestas a los Informacion de s hav nivel
factores sociales y datos generales del D les del métodos Cualitativa choto_mllca 1. Si,2.No No hay nively
. Factore§ . demograficos que cuestionario, son atos generales de anticonceptivos nomina rango Cuestionario
sociodemograficos ) P cuestionario
definen a las personas | respuestas politémicas a) Padres
en un grupo o nominales o Fuente de b) Amigos
poblacion especifica. dicotoémicas. Informacion de - Politomica c) Internet No hay nivel y
. Cualitativa - -
métodos nominal d) Profesionales de rango
anticonceptivos salud
e) Docentes de la |.E.
. -~ Dicotémica . No hay nivel y
Relaciones sexuales Cualitativa nominal 1.Si, 2. No rango
Edad de inicio de - . 112 3.14 5.16 | No hay nivel y
relaciones sexuales Cuantitativa Discreta 213 4.15 6. 17 rango

10




1.6 Hipdtesis de la investigacion

1.6.1 Hipotesis general

Hi: Es probable que los estudiantes de ultimo afio de secundaria en la I.E Daniel
Becerra Ocampo posean un conocimiento medio sobre los métodos
anticonceptivos, mantengan una actitud de rechazo hacia ellos y ejerzan préacticas

inadecuadas en cuanto a su uso.

11



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion.

2.1.1 Antecedentes nacionales

Asenjo y Uriarte (8), en su estudio llamado "Conocimiento y uso de anticonceptivos
en adolescentes de colegios estatales, 2020", no hallaron correlacién significativa
entre el nivel de conocimiento sobre anticonceptivos y su uso en adolescentes de
escuelas en Chota. La muestra estuvo compuesta por 160 adolescentes de ultimo
grado de escuelas estatales, y los resultados demostraron que la mayoria tenia un
conocimiento medio (56.3%), seguido por un conocimiento bajo (36.3%) y 7.4%

tenia un elevado conocimiento.

En su estudio "Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en madres
adolescentes del Servicio de Maternidad, Hospital Belén de Trujillo 2019", Patricio
(9) analiz6 la correlacion entre el entendimiento y la utilizacion de métodos
anticonceptivos en madres adolescentes. Con un grupo de 98 madres jovenes, los
hallazgos revelaron que el entendimiento era regular en un 62.2%, insuficiente en
un 20.4%, y solamente bueno en un 17.3%. Respecto al empleo de métodos

anticonceptivos, fue apropiado en un 54.1% e inapropiado en un 45.9% (9).

En su trabajo de grado "Nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre métodos
anticonceptivos en alumnos de secundaria de la I.E. Maria Montessori del distrito
San Juan de Lurigancho noviembre — diciembre 2016", Landeo (10), descubrio

que, aunque el 72% de los estudiantes tenia conocimiento de los métodos

12



anticonceptivos, solo el 11% comprendia su correcta aplicacion. El analisis se
desarrollé con 150 estudiantes de educacion secundaria y concluy6 que en general
los estudiantes mantenian una actitud proactiva para adquirir conocimientos sobre

anticonceptivos.

Ayay e Infante (11), en el marco de su estudio "Nivel de conocimiento y practicas
sobre métodos anticonceptivos en estudiantes de la Universidad Privada Antonio
Guillermo Urrelo Cajamarca Peru, 2018", encontraron que el nivel de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos entre los estudiantes result6 alto en
cuanto a su conceptualizacion, pero deficiente en cuanto a su practica. La muestra

estuvo constituida por 250 alumnos de nivel universitario.

Méndez y Marquina (12), en su estudio "Nivel de conocimiento y actitudes hacia el
uso de métodos anticonceptivos en adolescentes La Libertad, 2020", concluyeron
que el 48.9% de los adolescentes de la I.E. José Maria Arguedas tenian
conocimiento de nivel medio sobre métodos anticonceptivos, y 60.2% mostraba una
actitud de rechazo hacia su uso. Se llevo a cabo un estudio descriptivo correlacional

que incluyé a 133 individuos jovenes como muestra.

En su estudio "Conocimiento, actitud y uso de métodos anticonceptivos hormonales
en estudiantes de cursos generales de una universidad privada de Lima
Metropolitana, 2018", Guillermo (13), descubri6 que el 87.5% de los estudiantes
de la Universidad Privada de Lima mostraban un alto grado de conocimiento sobre
anticoncepcion hormonal y solamente el 12.5% exhibia un conocimiento limitado.
En cuanto a las actitudes, el 70% no compartia la idea de que su pareja decidiera
qué método anticonceptivo utilizar y el 45.8% no empleaba ningin método

anticonceptivo (14).

Aybar (14), dentro de su investigacion "Nivel de conocimientos, actitudes y
practicas frente al uso de métodos anticonceptivos en los estudiantes de la escuela
de terapias de rehabilitacion de la Facultad de Tecnologia Médica de la UNFV,
2017", concluyd que 93% de los estudiantes tenia un adecuado conocimiento sobre

anticonceptivos, 87% mostraba actitudes favorables y 94% de aquellos que habian

13



mantenido relaciones sexuales informaron haber utilizado algin método

anticonceptivo.

En su trabajo de investigacion "Grado de entendimiento y actitudes acerca de
métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 a 19 afios, del asentamiento humano
Nueva Sullana, Sullana, enero — abril 2020", Nole (15) determin6 que el 86.7% de
los adolescentes tenia un conocimiento intermedio sobre anticonceptivos y que el

96.7% presentaba una actitud positiva hacia estos.

Almonte (16), en su estudio "Relacién entre el conocimiento y la actitud sobre el
uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes de la I.E Victor Manuel Torres
Céceres Islay-Arequipa 2019", descubri6 que el 54.4% de los adolescentes
presentaban un nivel de conocimiento moderado y que el 81.3% tenia actitudes
positivas hacia el uso de anticonceptivos. Solo el 8.1% presentaba un bajo nivel de
conocimiento y un 0.6% mostraba actitudes desfavorables hacia su uso. El estudio
fue descriptivo, observacional y transversal, e incluyd a 160 estudiantes.

2.1.2 Antecedentes internacionales

Alvarez (17), en su estudio "Uso y Conocimiento de Métodos Anticonceptivos: un
estudio descriptivo de las caracteristicas de la fertilidad adolescente en Colombia,
2021", concluy6 que las adolescentes que conocian métodos anticonceptivos como
el DIU, el condon y la inyeccion, tenian una probabilidad menor de quedar
embarazadas en comparacion con las que no los conocian. Ademas, el estudio
revel6 que aquellas que utilizaban métodos anticonceptivos como el DIU, la
inyeccién, los implantes y el anillo, tenian una probabilidad menor de quedar

embarazadas en comparacion con las que nunca los habian usado.

En su trabajo de grado "Conocimientos, actitudes y practicas sobre el acceso y uso
de métodos anticonceptivos durante la pandemia en los estudiantes de cuarto a
décimo semestre de la Facultad de medicina de la Pontificia Universidad Catdlica
del Ecuador en el periodo de mayo a julio del 2021", Balarezo y Espin (18) hallaron
que el 50.4% de los estudiantes poseian un solido conocimiento de los métodos
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anticonceptivos, el 99.3% mantenia una actitud positiva hacia estos, sin embargo,
solamente el 46.2% aplicaba el uso de anticonceptivos.

Rojas, Tabares y Rivera (19), en su trabajo de grado “Conocimientos, actitudes y
practicas sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del grado decimo en el
Colegio la Garita, municipio los Patios durante 2018, Colombia”, concluyeron que
la mayoria de los estudiantes del décimo grado del Colegio La Garita tenian un
nivel de conocimiento inadecuado sobre anticonceptivos y un nivel insuficiente de
madurez para tomar decisiones informadas debido a la falta de informacion

adecuada.

Ortiz, Vergel y Rico (20), en su tesis "Conocimientos y Practicas sobre métodos de
Planificacion Familiar en los Estudiantes de 10° y 11° de la Institucién Educativa
Colegio Andrés Bello de Cucuta, 2017 Colombia”, determinaron que solo 21 de
110 estudiantes tenian un buen conocimiento sobre la planificacion familiar,

destacando la necesidad de mejorar la educacion sobre este tema.

Mardi et al. (21), en su estudio "Factores que influyen en el uso de anticonceptivos
a través de la lente de mujeres adolescentes: un estudio cualitativo en Iran, 2018",
concluyeron que las mujeres adolescentes en Irdn no estaban preparadas para el
matrimonio y el manejo de planificacion familiar, y que los servicios de salud

sexual y reproductiva debian mejorarse para satisfacer sus necesidades.

En el estudio llevado a cabo por Casey y colaboradores (22), titulado "Uso de
anticonceptivos en mujeres adolescentes y jovenes en Kivu del Norte y Sur,
Republica Democrética del Congo: un estudio poblacional transversal, 2020", se
descubri6 que sélo una fraccion 16.5% de mujeres con actividad sexual hacian uso
de anticonceptivos modernos. A pesar de la alta familiaridad con estos métodos, se

evidencid una necesidad considerable no cubierta de anticoncepcién.

Ademas, Ahissou y colaboradores (23) en su estudio "La utilizacion de
anticonceptivos modernos entre adolescentes y mujeres jovenes en Benin: un
estudio de métodos mixtos", se propusieron examinar los factores que influian en

el uso de anticonceptivos modernos entre mujeres jovenes en Benin. Para ello,
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Ilevaron a cabo una investigacion con disefio de métodos mixtos y un muestreo de
conglomerados mudltiples, a través de una encuesta domiciliaria. En su estudio,
seleccionaron de forma intencional a 1022 mujeres. De este estudio, se dedujo que
el uso actual de anticonceptivos modernos era del 16,5%, un porcentaje similar en
todas las franjas de edad estudiadas. La mayoria de las participantes habian
obtenido su método anticonceptivo en un centro de salud. Notablemente, méas de la
mitad de las usuarias de entre 15 y 19 afios utilizaban un anticonceptivo reversible
de larga duracion (51,7%), en contraste con el 36,5% de las usuarias de entre 20 y

24 anos.
2.2 Bases tedricas

2.2.1 Definicién de conocimiento

Se entiende como la informacion personalizada y subjetiva que un individuo
alberga en su mente. Esta informacion puede abarcar datos, conceptos,
interpretaciones, ideas, observaciones, opiniones y elementos que pueden ser Utiles
0 no (24). Es la informacidn la que, una vez procesada en la mente del sujeto, se

convierte en conocimiento.

Cuando este conocimiento se comparte 0 se expresa a otros, se transforma
nuevamente en informacion a través de medios como formatos digitales,

comunicaciones escritas o verbales, textos y otros (24).

2.2.1.1 Caracteristicas del conocimiento

a) Origen Humano: Surge de la actividad cognitiva del ser humano.

b) Busqueda de la Verdad: Su propésito es la busqueda de hechos objetivos y
debe representar la realidad de manera precisa sin alterar el objeto de
estudio.

c) Naturaleza Intelectual: ElI conocimiento se basa en la percepcion y las
representaciones mentales para formar conceptos y comprensiones.

d) Universalidad: La validez del conocimiento se extiende a todas partes.

e) Verificabilidad: EI conocimiento puede ser comprobado mediante pruebas
I6gicas u otros medios.

f) Precision: El conocimiento aspira a la exactitud.
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g) Confianza: El conocimiento se somete a procedimientos de verificacion

para generar un alto nivel de confianza (25) (26).

2.2.1.2 Niveles de conocimiento

El conocimiento emerge de la interaccion entre el individuo que adquiere el
conocimiento y el objeto o tema de conocimiento. Los seres humanos son capaces
de aprender y asimilar este conocimiento en distintos niveles: sensorial y

conceptual.

a) Nivel de conocimiento sensible: Se refiere al que se adquiere al percibir un
objeto mediante nuestros drganos sensoriales, como el tacto, vista entre otros.
De estos drganos, los que se utilizan mas frecuentemente y que contribuyen
significativamente a nuestra capacidad cognitiva son la vista y el oido.

b) Nivel de conocimiento conceptual: Se refiere a la habilidad humana de formar
conceptos mediante el lenguaje y comunicarlos a través de simbolos abstractos.
El objetivo de esto es garantizar que los conceptos puedan ser interpretados de

la misma manera por todos.

2.2.2 Definicién de actitud

Sesgo positivo 0 negativo con el que las personas evallan distintos aspectos de la
realidad, conocidos como objetos de actitud. Esto podria incluir sus opiniones sobre

ideas, objetos o individuos. La actitud es una inclinacién al analisis constante (27).
2.2.2.1 Medicion de las actitudes

Dado que las actitudes no son directamente observables, segin Ortego (28) se han
desarrollado varias herramientas para medir y analizar las actitudes. Estas técnicas
se dividen en directas e indirectas, puede variar segln si la persona es consciente
de que estd siendo evaluada. Las técnicas directas son aquellas en las que el
individuo sabe que su actitud es evaluada, mientras que las técnicas indirectas son

aquellas en las que el individuo no esta al tanto.
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2.2.2.2 Tipos de escalas de actitud
De acuerdo con Sandoval (29), existen distintos métodos para analizar las actitudes,
uno de ellos es a traves de la estadistica descriptiva que involucra el uso de cuatro

tipos de escalas distintas:

a) Escalas Ordinales: Este tipo de escala se basa en la secuencia u orden y permite
clasificar a los individuos de acuerdo a ciertas caracteristicas especificas,
permitiendo asi su ordenamiento. Un ejemplo podria ser: De Acuerdo (DA),
Indiferente (IN), En Desacuerdo (ED).

b) Escalas Nominales: Este tipo de escala facilita la clasificacion de un objeto en
varias categorias. En esta escala, la secuencia de los objetos no es relevante.

c) Escalas de Razon: Esta escala permite determinar distancias uniformes entre las
categorias, lo que posibilita la comparacion entre individuos.

d) Escalas de Intervalo: Permite identificar las distancias entre categorias.

2.2.3 Definicion de préctica

Segun la Real Academia Espafiola (RAE) (30), es la accion llevada a cabo mediante
la aplicacion de ciertos conocimientos, o una habilidad adquirida a través de la
realizacion continua de una actividad. La practica no solo refuerza lo que se ha
aprendido, sino que también puede llevar al descubrimiento de nuevos conceptos,
algunos de los cuales pueden ser reveladores y no se podrian descubrir solo a través
del estudio teorico.

2.2.4 Definicién de adolescencia

Fase de crecimiento que se desarrolla entre los 12 y los 17 afios, 11 meses y 29 dias
(31). También se considera a las personas que tienen entre 10 y 19 afios dentro de
esta etapa segun la Organizacion Mundial de la Salud. Se caracteriza por ser un
periodo de construccion de identidad, desarrollo de autonomia y crecimiento
personal. Se pueden identificar varios subgrupos dentro de esta etapa con diferentes
necesidades. Asimismo, la adolescencia se asocia con cambios puberales que se

manifiestan a través de distintas transformaciones (32).
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2.2.5 Definicion de métodos anticonceptivos.

Son técnicas que buscan prevenir o disminuir la fertilidad tanto en mujeres como
en hombres. Deben cumplir con ciertos requisitos y caracteristicas que posibilitan

a las personas lograr sus metas reproductivas de manera segura y efectiva (33).
2.2.6 Tipos de métodos anticonceptivos

2.2.6.1 Métodos de abstinencia

Se fundamentan en la habilidad de identificar signos y sintomas que marcan los dias
de ovulacion. Esto enlista el método del moco cervical, el método del ritmo y el
método del collar, para utilizarlos es necesario determinar los dias de fertilidad de
la mujer. Sin embargo, estos métodos presentan una alta tasa de error, debido a la
existencia de factores externos que pueden alterar los indicios relacionados con la

ovulacion. (33).

2.2.6.2 Método de Lactancia materna— MELA

Se clasifica como método natural, fundamentado en la infertilidad temporal en
mujeres lactantes. Para que una mujer pueda utilizarlo se necesitan 3 criterios los
cuales son: lactancia materna exclusiva al recién nacido con un régimen de 10 a 12
tomas diarias, mantenerte en amenorrea y encontrarse dentro de los 6 primeros

meses postparto.
2.2.6.3 Métodos de barrera

Preservativo masculino

El conddn masculino, también denominado "preservativo", es un método de control
de la natalidad ampliamente reconocido a nivel global. Se trata de una cubierta
delgada que se ajusta sobre el pene antes del coito. Este esta fabricado generalmente
de latex y a menudo viene lubricado, aunque también hay versiones disponibles.
Esta cubierta establece una barrera que evita que los espermatozoides ingresen a la
vagina, evitando asi la concepcion. Ademas, bloquea la transferencia de
microorganismos infecciosos que podrian estar presentes en el semen, el pene o la

vagina (34). El usuario debe verificar la fecha de caducidad, abrir el envoltorio con
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precaucion y colocar el preservativo cuando el pene esté erecto y antes del contacto
con el area genital. Debe retirarse antes de que el pene pierda la ereccion (35).

Preservativo femenino

Es una cubierta delgada hecha de polimero de nitrilo que se inserta en la vagina
antes del coito. Posee aros flexibles en cada extremo para mantenerlo en posicion
durante el acto sexual. Ofrece proteccion contra embarazos no deseados y
enfermedades de transmision sexual, incluyendo el VIH (36). Para su insercion, se
sugieren posturas como la acostada o cuclillas, en las cuales se utiliza una mano
para sujetar y presionar suavemente el anillo cerrado con los dedos, mientras con la

otra mano se separan los labios mayores y se ubica la entrada de la vagina (35).

Diafragma

Método anticonceptivo de barrera que se ubica en el cuello del Utero y cubre parte
de la pared vaginal para impedir que los espermatozoides accedan al Gtero. Es un
dispositivo flexible y se usa en conjunto con un gel anticonceptivo. A pesar de que
puede ser insertado en cualquier momento previo al acto sexual, no se debe
mantener en su sitio por mas de 24 horas (37). Estos métodos tienen una eficacia
inferior a la de los dispositivos intrauterinos y los métodos hormonales (38).

Capuchon

Es un dispositivo de anticoncepcion femenino fabricado de latex que se sitGa en el
cuello uterino y se emplea en combinacion con espermicidas. Evita el acceso de los
espermatozoides al utero, pero no ofrece proteccion contra enfermedades de
transmision sexual, por lo que se debe usar en conjunto con un conddn para obtener

proteccion contra estas (39).

2.2.6.4 Métodos hormonales

Este grupo de anticonceptivos actlan principalmente evitando la ovulacion, es
decir, la liberacion de un dvulo por los ovarios, a través de la liberacion de
estrdgenos y progestagenos en el organismo. Ademas, estos métodos modifican la
mucosa del endometrio y la calidad y cantidad del moco cervical, dificultando asi
el desplazamiento de los espermatozoides hacia el évulo. Sin embargo, no ofrecen

proteccién contra las infecciones de transmisién sexual (40).
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Anticonceptivos combinados orales

También conocidos como "la pildora", contienen dos hormonas: un progestageno y
un estrégeno. Bloquean la produccion de la hormona liberadora de gonadotropina
en el hipotalamo, impidiendo la ovulacién. Sin embargo, si se olvida tomar una o
mas pildoras, su efectividad disminuye y es necesario usar un método de barrera
adicional (41). Los potenciales efectos secundarios incluyen dolores de cabeza,

sensibilidad en los senos, acné y alteraciones menstruales (33).

Anticonceptivos combinados de depdsito

Los anticonceptivos combinados de depdsito son inyecciones de estrogeno y
progesterona que se administran una vez al mes. Al igual que los anticonceptivos
orales, inhiben la ovulacion, pero liberan el medicamento de manera constante
durante todo el mes. Pueden causar efectos secundarios similares a los de los
anticonceptivos orales (41). En Perl se presenta como: 5 mg de valerato de
estradiol y 50 mg de enantato de noretisterona 0 5mg de cipionato de estradiol y 25
mg de acetato de medroxiprogesterona. (33)

Parche transdérmico combinado

Es un parche cuadrado que libera estr6genos y progestina a través de la piel. Tiene
el mismo mecanismo de accidn que los anticonceptivos orales combinados y se usa
durante tres semanas, seguido de una semana de descanso. Puede causar reacciones
cutaneas en el lugar de aplicacion, asi como efectos secundarios relacionados con
los estrogenos, como dolor en los senos, dismenorrea, nduseas y vomitos. El parche

contiene 0.60 mg de etinilestradiol y 6.00 mg de norelgestromina (43).

Anillo vaginal combinado

El anillo vaginal combinado es un anillo flexible que se inserta en la vagina y libera
de forma continua dos hormonas, un progestageno y un estrégeno sintético. Se
utiliza durante tres semanas y se retira durante la cuarta semana, durante la cual
ocurre la menstruacion. La eleccion del método anticonceptivo hormonal depende
de las necesidades y preferencias individuales, asi como de la tolerancia a los
posibles efectos secundarios. Es importante hablar con un profesional de la salud

para discutir las opciones y determinar cual es la mejor para cada individuo. (36).
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Anticonceptivos orales de progestina

Son pildoras que solo contienen progestageno. Estos son una opcion para las
mujeres que no pueden usar estrégenos y son seguros durante la lactancia materna.
Impiden la ovulacién y espesan el moco cervical, pero pueden causar

irregularidades menstruales (40).

Recomendado para personas de todas las edades y nimero de embarazos, se debe
mantener la ingesta de la pildora sin interrupcion, incluso durante los dias
menstruales. La toma debe realizarse a la misma hora. Si se produce un retraso de
3 horas 0 més, se pierde la eficacia anticonceptiva y se debe dejar de usar este
método. (33)

Inyectables de progestina

Son inyecciones que solo contienen progestageno y se administran cada tres meses.
Son seguros para las mujeres que estan amamantando y funcionan de la misma
manera que las pildoras de progestina (43). Se administra por via intramuscular y
se libera gradualmente debido a su baja solubilidad, lo que le confiere un periodo
de liberacion de tres meses. Se comienza a administrar entre los primeros cinco dias
del ciclo menstrual y se continta cada tres meses. De omitir, se puede administrar

con una demora de hasta dos semanas. (33).

Implante anticonceptivo de progestina

Es una varilla de plastico flexible que se inserta debajo de la piel del brazo. Libera
progestina gradualmente, proporcionando proteccion anticonceptiva durante 3 a 5
afios. La ovulacion se reanuda rapidamente después de la extraccion del implante
tras la insercion del implante. Se absorbe de manera veloz en el torrente sanguineo,
logrando niveles que tienen la capacidad de prevenir la ovulacion (40). Es
importante destacar que el implante debe ser colocado por personal capacitado,

Idealmente, se realiza entre el primer y quinto dia del ciclo menstrual.

2.2.6.5 Anticoncepcion hormonal de emergencia

La anticoncepcion hormonal de emergencia estd disefiada para prevenir el
embarazo después de una relacion sexual sin proteccion anticonceptiva. Se

administra en dosis especificas en las primeras 72 horas después del coito y su
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eficacia disminuye con el tiempo. Funciona interfiriendo con la ovulacion vy
espesando el moco cervical (40).Involucran la administracion de ciertas dosis de
anticonceptivos hormonales orales cercanas al acto sexual potencialmente

arriesgado.

El levonogestrel se puede tomar en dos pastillas de 750 mcg o una pastilla de 1500
mcg, y deben ser ingeridos dentro de las primeras 72 horas despues de la relacion
sexual sin proteccién. Su eficacia se estima en base al tiempo de administracion:
95% de eficacia si se toma en las primeras 24 horas; 85% si se toma entre las 24 y
48 horas; y 58% si se toma entre las 48 y 72 horas (40).

2.2.6.6 Métodos reversibles

Dispositivo intrauterino

Es un anticonceptivo que se coloca dentro del Utero, especificamente en la cavidad
endometrial, es extremadamente efectivo para el control de la natalidad. Afecta la
capacidad y el funcionamiento de los espermatozoides, mide alrededor de 36 mm
de altura y 32 mm de ancho y esta recubierto con 380 mm2. Su duracion es de 10

afios antes de que deba ser reemplazado (44).
2.2.6.7 Métodos anticonceptivos permanentes

Ligadura de trompas

Es una intervencion quirurgica que se emplea para interrumpir de forma permanente
la capacidad reproductiva de la mujer. Se trata de un método anticonceptivo
irreversible que consiste en bloquear las trompas de Falopio para prevenir la unién
del 6vulo con el espermatozoide. Este procedimiento puede llevarse a cabo
inmediatamente después del nacimiento de un bebé, siempre y cuando se haya
proporcionado la asesoria adecuada y se cuente con el consentimiento informado

de la mujer (45).

Vasectomia

Este procedimiento comprende una pequefia incision en el escroto para interrumpir
el paso del conducto deferente, obstruyendo de esta manera el transito de los
espermatozoides desde los testiculos. Se realiza en una consulta médica, con

anestesia local, y su duracion suele ser de unos 20 minutos o incluso menos. Aunque
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la vasectomia tiene una probabilidad de fallo 30 veces mayor que la ligadura de
trompas, la posibilidad de complicaciones durante la cirugia es 20 veces menor
(46).

La tasa de ineficacia de la vasectomia es inferior al 1%, y entre las causas se
encuentran tener relaciones sexuales sin proteccion poco después de la vasectomia,
entre otros. La principal razon de ineficacia es que la esterilidad después de la
vasectomia no es inmediata, el periodo hasta la eliminacién completa de los
espermatozoides es variable, estimandose en promedio alrededor de tres meses 0
20 eyaculaciones. Por lo tanto, se recomienda analizar el semen hasta que no se

detecten espermatozoides en dos analisis consecutivos.
2.3 Marco conceptual

e Conocimiento: Se refiere a la informacion personal y subjetiva que una persona
tiene en su mente, la cual estd vinculada a hechos, acciones, conceptos,
interpretaciones, ideas, observaciones, juicios y elementos que pueden ser
utiles, precisos, estructurales o no (24).

e Actitud: Sesgo positivo o negativo con el que las personas evaltan distintos
aspectos de la realidad (28).

e Préctica: accion llevada a cabo mediante la aplicacién de ciertos conocimientos
a través de la realizacidn continua de una actividad (30).

e Adolescencia: Es el periodo de vida que abarca desde los 12 hasta los 17 afios,
12 meses y 29 dias (31). Es una etapa marcada por la transicion de la nifiez a
la adultez.

e Meétodo anticonceptivo: Intervencion que impide o disminuye de forma
considerable las opciones de embarazo en mujeres en etapa reproductiva, tanto
si son ellas como sus comparfieros quienes lo empleen (33).

e Planificacion familiar: Se trata de intervenciones enfocadas en hombres y
mujeres en edad fertil, en las que se ofrece conocimiento, orientacion,
educacion y asesoramiento con la finalidad de suministrar métodos

anticonceptivos (33).
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CAPITULO I1I: METODO

3.1 Tipo de investigacion

El estudio llevado a cabo se clasificé como investigacion basica, ya que su proposito
principal consiste en adquirir informacion sobre el nivel de conocimientos,
actitudes y practicas relacionadas con métodos anticonceptivos en adolescentes.

3.2 Disefio de investigacion

El disefio epidemioldgico utilizado en esta investigacion es descriptivo simple, ya
que su objetivo principal es describir el nivel de conocimientos, actitudes y

practicas relacionadas con los métodos anticonceptivos en adolescentes.

M: Muestra de adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra
Ocampo, llo 2022.
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X: Nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del 5to
afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo, llo 2022.

Y: Actitudes hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes del 5to afio de
secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo, llo 2022.

Z: Préacticas de los métodos anticonceptivos en adolescentes del 5to afio de
secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo, llo 2022.

3.3 Poblacién y muestra
Poblacién

La poblacion seleccionada para este estudio incluye a todos los estudiantes
matriculados en el quinto afio de secundaria en la I.E. Daniel Becerra Ocampo
durante el afio 2022. Después de realizar la busqueda de informacion, se identifico

un total de 208 adolescentes en esta poblacion.

Muestra
La unidad de analisis se refiere a los adolescentes que cursan el quinto afio de
secundaria en la I.E. Daniel Becerra Ocampo. Para determinar el tamafio de la

muestra, se utilizo la siguiente formula, que es apropiada para poblaciones finitas.

Z2XpXqgXN

ne e? (N—-1)+2z2xpxq

Donde:
N: Poblacién - 208
[1: Probabilidad a favor - 0.5

[: probabilidad en contra - 0.5
z: Nivel de confianza . 1.96
e: Error de Muestra . 0.05

[1: Muestra

1.96% x 0.5 X 0.5 X 208
0.052(208 — 1) + 1.962 x 0.5 X 0.5

n =
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199.76

=148

n =135

El tamafio de la muestra para esta investigacion se compone de 135 adolescentes

del quinto afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo.

Criterios de inclusién

e Estudiantes de 5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo.
e Estudiantes que aceptan realizar la encuesta.

Criterios de exclusion

e Estudiantes de primer a 4to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra.
Ocampo.
e Estudiantes que no tienen disposicion para realizar la encuesta.

3.4 Técnica e instrumento de recoleccién de datos
3.4.1 Técnica

En este estudio, se empled la siguiente:
Encuesta: Esta técnica permitié obtener informacion de los sujetos en estudio,
quienes proporcionaron datos sobre sus conocimientos, actitudes y de practicas en

relacién a métodos anticonceptivos.
3.4.2 Instrumento de recoleccion de datos

La recaudacion de datos se llevd a cabo mediante el uso de un cuestionario disefiado
como instrumento de investigacién. Este cuestionario fue dirigido tanto a hombres
como mujeres del quinto afio de secundaria de la I.E. Daniel Becerra Ocampo, con
el fin de catalogar sus respuestas en relacion al nivel de conocimiento, actitud y
practica sobre los métodos anticonceptivo. El cuestionario esta distribuido en cuatro
partes, la parte | comprende 7 preguntas que abordan datos generales de los
participantes. La parte Il consta de 10 preguntas relacionadas con el conocimiento
sobre los métodos anticonceptivos, la parte I11 consiste en 12 enunciados disefiados
para evaluar las actitudes de los adolescentes y finalmente, la parte IV contiene 10

enunciados relacionadas con las practicas del uso de métodos anticonceptivos.
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Conocimientos
La primera parte del cuestionario estd compuesta por 10 preguntas de opcidn
maultiple, donde se asignaron 5 puntos a cada respuesta acertada. La clasificacion

de las respuestas se realizé de la siguiente forma:

Conocimiento Alto: Conocimiento Medio:

34 a 50 puntos.

Conocimiento Bajo:

17 a 33 puntos. 01 a 16 puntos.

+

Actitudes

Se incluyen 12 enunciados que evalUan el tipo de actitud. Para medir estas actitudes,
se utilizo la escala de Likert. Los enunciados se subdividieron en afirmaciones
positivas o negativas, permitiendo a los participantes indicar su grado de acuerdo o

desacuerdo en una escala de valores.

Enunciado positivo
TA: DA: De Indeciso: | ED: En TD:
Totalmente de acuerdo desacuerdo Totalmente en
Acuerdo desacuerdo
5 puntos 4 puntos 3 puntos 2 puntos 1 punto
Enunciado negativo
TA: DA: De Indeciso: | ED: En TD:
Totalmente de acuerdo desacuerdo Totalmente en
Acuerdo desacuerdo
1 puntos 2 puntos 3 puntos 4 puntos 5 punto

Para evaluar las actitudes, se establecio:

Actitudes de rechazo:

Actitudes de

indiferencia:

Actitudes de aceptacion:

12-28 puntos.

29-44 puntos.

45-60 puntos.

Préacticas

La parte I1l relacionada a practicas se compone de diez enunciados que evaltan las

practicas. Se clasifico dividiendo la evaluacion en practicas adecuadas e

inadecuadas.
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Enunciado positivo
S: Siempre AM: A A: A veces RV: Raras N: Nunca
menudo veces
5 puntos 4 puntos 3 puntos 2 puntos 1 punto
Enunciado negativo
S: Siempre AM: A A: A veces RV: Raras N: Nunca
menudo veces
1 puntos 2 puntos 3 puntos 4 puntos 5 punto

Para evaluar las préacticas, se establecio la siguiente clasificacion:

Préacticas adecuadas:
31-50 puntos.

Practicas inadecuadas:

10-30 puntos.

3.5 Técnica de procesamiento y analisis de datos

En el procesamiento de datos, se emple0 la técnica de estadistica descriptiva, la cual
se basa en una serie de procedimientos con el fin de demostrar conjuntos de datos
mediante medidas de tendencia central, tablas de distribucion de frecuencias y
graficos de tipo de barras. Para realizar este procesamiento de datos y obtener

resultados precisos y exactos, se utilizé el software Microsoft Excel.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1 Presentacion de resultados por variables

Este estudio se llevd a cabo con una muestra de 135 estudiantes que cursaban el
quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Daniel Becerra Ocampo en la
ciudad de llo. Los hallazgos del estudio se presentaran a través de estadisticas
descriptivas, utilizando tablas y gréaficos, con el prop6sito de evaluar el nivel de
conocimientos, actitudes y comportamientos relacionados con el uso de métodos

anticonceptivos.
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Tabla 1

Distribucion de edad en los estudiantes del 5to afio de secundaria de la |.E
Daniel Becerra Ocampo

Edad Frecuencia Porcentaje
15 anos 1 1%
16 afos 83 61%
17 afnos 51 38%
Total 135 100%

* Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo.

Interpretacion: De los datos presentados en la tabla y grafico N° 1, se observa la
distribucion de edad de los estudiantes encuestados. De un total de 135
participantes, solo 1 estudiante (menos del 1% de la muestra) tiene 15 afios, lo que
sugiere una representacién minima de este grupo de edad en la poblacion estudiada.
La mayor parte de los encuestados, 83 estudiantes, representando alrededor del 61%
de la muestra, estan en el grupo de 16 afios, lo que indica que esta es la edad
predominante entre los participantes. Por otro lado, los estudiantes de 17 afios
componen un sélido 38% del total, con 51 estudiantes en este grupo de edad. El
promedio de la edad en adolescentes de la muestra es de 16.32 afios.

Edad de estudiantes encuestados

m 15 afos = 16 afos = 17 aifos

Gréafico 1
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Tabla 2

Distribucion segun el sexo de los estudiantes del 5to afio de secundaria de la
I.E Daniel Becerra Ocampo.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Femenino 72 53%
Masculino 63 47%

Total 135 100%

* Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo.

Interpretacion: De los datos contenidos en la tabla y grafico N°2, se observa el
desglose por sexo de los estudiantes de 5to afio de secundaria que participaron en
la encuesta. De un total de 135 participantes, 72 estudiantes, que representan
aproximadamente el 53% de la muestra total son mujeres, mientras que 63
estudiantes o el 47% de la muestra total son hombres. Esta distribucion revela una

ligera predominancia de mujeres en la poblacion de estudiantes encuestados.

Sexo de los estudiantes encuestados

s FEMENINO = MASCULINO

Gréfico 2
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Tabla 3

Distribucion segun la religion de los estudiantes del 5to afio de secundaria
de la I.E Daniel Becerra Ocampo.

Religién Frecuencia Porcentaje

Adventista 2 1%
Ateo 6 4%
Catdlico 96 71%
Cristiano 4 3%
Evangélico 5 4%
Islam 1 1%
Testigo de jehovéa 1 1%
Otros 20 15%

Total 135 100%

*Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo.

Interpretacion: Datos proporcionados en la tabla y el grafico N°3, se puede
observar la diversidad de identidades religiosas entre los estudiantes encuestados.
De los 135 estudiantes entrevistados, la mayoria, 96 estudiantes o aproximadamente
el 71%, se identificaron como catdlicos. Una pequefia fraccion de estudiantes se
identifican como ateos, que constituyen el 4% de la muestra, como evangeélicos y
cristianos respectivamente el 4% y el 3%, adventistas, islamicos y testigos de
Jehové constituyen 1% de la poblacion total. Por Gltimo, 20 estudiantes, o el 15%
no definieron su religion.

Religion de los estudiantes

1%
&

[a]—

%]

= ADVENTISTA = ATEOQ m CATOLICO CRISTIANO
= EVANGELICO = |[SLAM m TESTIGO DE JEHOVA = OTROS
Grafico 3
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Tabla 4

Distribucion segun recepcion de informacion sobre métodos anticonceptivos
de los estudiantes del 5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra

Ocampo.
¢Recibid anteriormente Frecuencia Porcentaje
informacion sobre MAC?
No 23 17%
Si 112 83%
Total 135 100%

Interpretacion: Referente a la previa informacion sobre métodos anticonceptivos
recibida por los estudiantes, se puede observar que la gran mayoria, un 83% (112
estudiantes), ya ha sido informada a través de distintas fuentes, mientras que un

17% (23 estudiantes) no ha recibido ninguna informacion al respecto.

,Recibio anteriormente informacion sobre
MAC?

83%

= NO = 5l|

Grafico 4
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Tabla5

Distribucion segun la fuente de informacion sobre métodos anticonceptivos
de los estudiantes del 5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra

Ocampo.
Medio recepcion informacion Frecuencia Porcentaje
MAC
Amigos 20 10%
Colegio 33 17%
Internet 56 29%
Padres 57 29%
Profesionales de salud 34 17%
Total 135 100%

*Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo

Interpretacion: Al observar la distribucion de fuentes de informacion sobre
métodos anticonceptivos (MAC) en la muestra de 135 estudiantes, se puede ver que
los padres y el internet son las principales vias, ambos con un 29% (57 estudiantes).
Los profesionales de la salud y el colegio representan cada uno el 17% (34 y 33
estudiantes respectivamente) y los amigos conforman el 10% (20 estudiantes) de

las fuentes de informacion.

Medio de recepcion sobre MAC

= AMIGOS = COLEGIO = INTERNET = PADRES = PROFESIONALES DE SALUD

Grafico 5
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Tabla 6

Distribucion segun inicio de relaciones sexuales de los estudiantes del 5to afio
de secundaria de la 1.E Daniel Becerra Ocampo.

Inicio de relaciones Frecuencia Porcentaje
sexuales
No 88 65%
Si 47 35%
Total 135 100%

*Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo

Interpretacion: En la muestra de 135 encuestados, se observa que el 35% (47
estudiantes) ya ha comenzado a tener relaciones sexuales, mientras que el 65% (88

estudiantes) aun no ha iniciado su actividad sexual.

INICIO DE RELACIONES SEXUALES

u NO = 5]

Grafico 6
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Tabla 7

Distribucion segun edad de inicio de relaciones sexuales en los estudiantes del

5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo.

Edad de inicio de Frecuencia Porcentaje
relaciones sexuales

12 afos 1 2%

13 afios 3 6%

14 anos 3 6%

15 afios 15 32%

16 anos 22 47%

17 afios 3 6%

Total 47 100%

Interpretacion: Entre los 135 estudiantes encuestados, 47 indicaron haber iniciado
relaciones sexuales. De estos, el 47% (22 estudiantes) empez6 a los 16 afios,
mientras que el 32% (15 estudiantes) lo hizo a los 15 afios. Un 6% (3 estudiantes)
comenzo su vida sexual a los 13, 14 y 17 afos, respectivamente. Finalmente, uno
de los estudiantes, un varon, reportdé haber iniciado relaciones sexuales a la
temprana edad de 12 afios, lo que representa el inicio mas precoz registrado en la
encuesta. Siendo la edad promedio de inicio de relaciones sexuales en la encuesta

realizadaa 15.32 anos.

Edad de inicio de rciones sexuales
2%

6%

= 12 afios = 13 afios 14 afios 15afios = 16afios = 17 afios

Grafico 7
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Tabla 8

Distribucion segun el nivel de conocimiento sobre el uso de métodos

anticonceptivos en adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E Daniel

Becerra Ocampo.
Conocimiento
Nivel Frecuencia %
Bajo 52 38%
Medio 70 52%
Alto 13 10%
Total 135 100%

*Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo.

Interpretacion: El cuadro y grafico N.° 8 reflejan el nivel de conocimiento final
sobre el uso de métodos anticonceptivos en adolescentes. Observamos que la
mayoria, un 52% (70 adolescentes), posee un conocimiento medio. Le sigue un 38%
(53 adolescentes) con un conocimiento bajo. Finalmente, una minoria, el 10% (13

adolescentes), demostrd un alto nivel de conocimiento.

Conocimiento

60%

50%

30%
20%
10%

0%

BAJO MEDIO ALTO

Gréafico 8
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Tabla 9

Distribucion segun la actitud sobre el uso de métodos anticonceptivos en

adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo.

Actitud
Nivel Frecuencia %
Aceptacion 95 70%
Indiferencia 38 28%
Rechazo 2 2%
Total 135 100%

*Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo.

Interpretacion: El grafico y tabla N° 9 indican que de 135 adolescentes
encuestados, la mayoria 70% (95 individuos) muestran una actitud de aceptacion
hacia el uso de métodos anticonceptivos. Por otro lado, un 28% (38 individuos)
manifestaron indiferencia, y solo un 2% (2 individuos) expresaron rechazo, lo cual

es un resultado positivo.

Actitud
80%
70%
60%
50%
40%

30%

20%

10%

0%
ACEPTACION INDIFERENCIA RECHAZO

Grafico 9
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Tabla 10

Distribucion segun las practicas sobre métodos anticonceptivos en

adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo.

Préacticas
Nivel Frecuencia %
P. Adecuadas 38 81%
P. Inadecuadas 9 19%
Total 47 100%

*Encuesta realizada a estudiantes del 5to de la I.E. Daniel Becerra Ocampo

Interpretacion: La tabla y el grafico N° 10 describen la conducta de los
adolescentes de 5to afio de la I.E Daniel Becerra Ocampo en términos de actividad
sexual y uso de métodos anticonceptivos. De 47 encuestados, 81% (38
adolescentes) sexualmente activos tiene practicas adecuadas de méetodos

anticonceptivos, mientras que el 19% (9 adolescentes) reportd précticas

inadecuadas.
Practica

90% .
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
I

0%

P. ADECUADAS P. INADECUADAS
Grafico 10
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4.2.Contrastacion de hipotesis

Dado que se trata de una investigacion de naturaleza descriptiva, no se realiza una

confrontacion o comparacion.

4.3. Discusion de resultados

La finalidad de este estudio fue evaluar el grado de conocimiento, actitud y practica
en relacion a los métodos anticonceptivos entre los estudiantes del quinto afio de
secundaria de la Institucion Educativa Daniel Becerra Ocampo, utilizando como

herramienta una encuesta.

Se llevé a cabo un estudio con 135 adolescentes de la Institucion Educativa Daniel
Becerra Ocampo en llo, en el que se encontrd que la distribucion por sexo fue de
un 53% de mujeres y un 47% de hombres, lo cual esta en consonancia con los
resultados del dltimo CENSO realizado por el INEI en 2017. Las edades de los
participantes oscilaron entre los 15 y los 17 afios, con una edad media de 16 afios
en el 61% de los encuestados.

Respecto a las creencias religiosas, se constatd que el 71% de los encuestados se
identifican como catdlicos, existiendo un menor porcentaje de adolescentes
pertenecientes a otras religiones como adventista, islam, testigo de Jehova, entre
otras. Alrededor del 15% no se identificaba con ninguna religion, lo cual concuerda
con los datos recopilados por IPSOS en 2018, que sefialaba que el 75% de la
poblacion peruana se identificaba como catélica, una tendencia que se espera

disminuya en los proximos afios.

Segun los resultados de este estudio, el 83% de los adolescentes encuestados habian
recibido informacion previa acerca de métodos anticonceptivos, mientras que el
17% restante no estaba familiarizado con el tema. En cuanto a las fuentes de
informacidn, se encontrd que tanto Internet como los padres fueron las principales
vias de conocimiento para un 29% de los estudiantes, respectivamente. El 17%
restante cito a los amigos y a los profesionales de la salud como sus principales
fuentes de informacidn. La fiabilidad de la informacion recibida es crucial, ya que,
aunque Internet puede ser una valiosa herramienta, no siempre proporciona

informacidn especifica y precisa como lo haria un profesional de la salud.
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De los encuestados, el 47% report6 haber iniciado su actividad sexual a los 16 afios,
mientras que el 6% inicid a los 13, 14 y 17 afios, respectivamente. Esto concuerda
con el estudio de Carmona, que sefiala que muchos adolescentes comienzan su

actividad sexual entre los 14 y 16 afios.

Dando respuesta al primer objetivo del estudio, se encontré que el 52% de los
adolescentes poseia un nivel medio de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos, seguido de un 38% con nivel bajo y un 10% con nivel alto. Sin
embargo, estos resultados no coinciden con los hallazgos de Almonte (17), quien
descubrio que el 54.4% de los adolescentes tenia un nivel medio de conocimiento
sobre métodos anticonceptivos, el 37.5% presentaba un nivel alto, y solo el 8.1%

tenia un nivel bajo de conocimiento.

En relacién al segundo objetivo la evaluacion de actitudes resultd en actitudes de
aceptacion hacia los métodos anticonceptivos en el 70% de adolescentes del 5to afio
de secundaria de la I.E Daniel Becerra Ocampo, 28% obtuvieron actitudes de
indiferenciay 2% actitudes de rechazo. Almonte (17) obtuvo 81.3% de adolescentes
con actitudes favorables, 18.1% con actitudes indiferentes y 0.6% obtuvo actitudes
negativas. Asi mismo obtuvo resultados semejantes Aybar (15) en relacion a la
actitud se obtuvo resultados favorables en 87%, 12 % de estudiantes actitud

desfavorable y 1 % actitud muy favorable.

En cuanto al tltimo objetivo la practica se hall6 que 47 adolescentes ya han iniciado
relaciones sexuales, de la muestra quien inicio vida sexual concluyo6 que 81 % tiene
una practica adecuada y 19 % practica inadecuada. Balarezo y Espin (19) obtuvo
que el nivel de préctica es malo en el 46.2% de los participantes. Dicho resultado

contrasta con el obtenido en la presente investigacion.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.2. Conclusiones

Primero, el estudio encontrd6 que mas de la mitad de los estudiantes, el 52%
mostraron un nivel de conocimiento medio sobre los métodos anticonceptivos, con
un 38% mostrando un nivel de conocimiento bajo y sélo un 10% mostrando un alto
nivel de conocimiento. La pregunta "¢En quién se realiza la vasectomia?" fue
respondida correctamente por 89 de los 135 estudiantes encuestados, lo que indica

un alto nivel de conocimiento en esta area especifica.

En segundo lugar, las actitudes hacia los métodos anticonceptivos fueron en general
positivas, con el 70% de los adolescentes mostrando aceptacion, el 28% mostrando
indiferencia y sélo el 2% mostrando rechazo hacia los métodos anticonceptivos.
Esto sugiere que la mayoria de los estudiantes estan abiertos a la utilizacion de estos
métodos.

En tercer lugar, en cuanto a las practicas sexuales, el 65% de los estudiantes reportd
no ser sexualmente activos. De 47 adolescentes que indic6 ser sexualmente activo,
el 81% report6 practicas adecuadas y el 19% préacticas inadecuadas. Esto pone de
manifiesto la importancia de la educacion y el acceso a métodos anticonceptivos

seguros y efectivos para los adolescentes sexualmente activos.

5.3. Recomendaciones

En primer lugar, se propone que las Instituciones Educativas colaboren
estrechamente con los centros de salud locales para ofrecer un mayor nimero de

capacitaciones y charlas educativas a lo largo del afio escolar, tanto para los

43



profesores, especialmente de secundaria, como para los alumnos. Esto permitiria
mejorar y expandir la educacion sexual en las escuelas. Ademas, se recomienda la
implementacion de talleres para los padres de los estudiantes, ya que, como se
desprende de este estudio, son una fuente principal de informacion para los
adolescentes. Proporcionar, reforzar y actualizar este conocimiento podria

convertirse en una valiosa herramienta para los adolescentes.

En segundo lugar, se sugiere la idea de incluir a obstetras en los equipos
interinstitucionales de educacion y salud. Los obstetras tienen las habilidades y
competencias necesarias para contribuir a la prevencion del embarazo adolescente

y promover el autocuidado en salud sexual.

En los centros de salud, se deberia seguir enfatizando la atencién al adolescente,
con el objetivo de convertir al personal de salud en una fuente principal de
informacién para los adolescentes, asegurando asi que la informacion

proporcionada sea cientificamente precisa y libre de tables o mitos.

Para futuras investigaciones, se deberia considerar aumentar el tamafio de la
muestra y extender el estudio a varias instituciones educativas, con el objetivo de

obtener andlisis y resultados mas precisos.
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