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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo general evaluar la relacion entre el nivel
de conocimiento y las actitudes sobre los métodos anticonceptivos en adolescentes de
del Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana -Piura, 2020. Fue un estudio de tipo
cuantitativo, nivel relacional y explicativo, disefio no experimental de corte
transversal. La poblacion muestral estuvo constituida por 225 adolescentes entre las
edades de 15-19 afios, se utilizo la técnica de la encuesta se aplico el cuestionario para
medir el nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos previamente validado
y tuvo una duracion de 20 minutos. En los resultados de la investigacion se encontrd
en los sujetos investigados que el 50,22%, manifiesta conocimiento malo sobre
métodos anticonceptivos y actitudes desfavorables el 34,22%. De la totalidad de
investigados se demostrd que los adolescentes que manifestaron conocimiento malo
(50,22%), sus actitudes fueron desfavorables (25,33%), mientras aquellos que
presentaron conocimiento regular (29,78%) y bueno (20,00%) ambos sus actitudes
fueron favorables con el 25,18% y 15,11 % respectivamente. Se concluye, Se ha
podido determinar una alta correlacion estadisticamente significativa entre las
variables de estudio debido a que el p-valor es menor del 1%. Se observa una

correlacion de manera directa. Se contrasto la hipdtesis alterna.

Palabras clave: Actitudes, adolescentes, conocimiento, métodos anticonceptivos.



ABSTRACT

The present research had the general objective of evaluating the relationship between
the level of knowledge and attitudes about contraceptive methods in adolescents from
the Villa La Paz Sullana -Piura Human Settlement, 2020. It was a quantitative study,
relational and explanatory level, design non-experimental cross-sectional. The sample
population consisted of 225 adolescents between the ages of 15-19 years, the survey
technique was used, the questionnaire was applied to measure the level of knowledge
about contraceptive methods previously validated and lasted 20 minutes. In the results
of the research, it was found in the investigated subjects that 50.22% manifest bad
knowledge about contraceptive methods and 34.22% unfavorable attitudes. Of the
totality of those investigated, it was shown that the adolescents who manifested bad
knowledge (50.22%), their attitudes were unfavorable (25.33%), while those who
presented regular (29.78%) and good knowledge (20.00 %) both their attitudes were
favorable with 25.18% and 15.11% respectively. It is concluded, It has been possible
to determine a high statistically significant correlation between the study variables
because the p-value is less than 1%. A correlation is observed in a direct way. The

alternative hypothesis was contrasted.

Keywords: Attitudes, adolescents, knowledge, contraceptive methods.
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L INTRODUCCION

La sexualidad representa un componente que es parte importante en el desarrollo
de los individuos y que se manifiesta de manera diferente en cada una de las etapas de
la vida, por lo tanto, en la adolescencia como periodo critico de ponerse mas interés
en el ejercicio de una sexualidad responsable y segura , debido a los riesgos que se
exponen(1). Es primordial entonces fortalecer con intervenciones educativas que se
aborden desde etapas tempranas, porque asimilardn mejor las ensefianzas, y asi mismo
estada debe tener como funcién erradicar los mitos, creencias y prejuicios que giran
alrededor de ella y que solo tendran un efecto negativo para la salud sexual y
reproductiva , de este grupo etario (2).Una de las herramientas que aportan a précticas
sexuales sin riesgo son los métodos anticonceptivos que mediante su correcto uso se
evitara riesgos de embarazos no deseados y esto repercutird en disminuir las muertes
maternas en etapas precoces donde la vulnerabilidad a morir es mayor porque no estan

fisicamente preparados(3).

Esta situaciéon se agrava mas cuando los adolescentes no estan los
suficientemente informados sobre sexualidad, en especial sobre métodos
anticonceptivos (MAC) pues esto contribuira a actuar en funcién a opiniones y
conceptos rodeados de mitos e informacidn erronea en la mayoria de los casos. Esto
también, provoca que no tengan un uso correcto y regular de los métodos
anticonceptivos generando practicas sexuales irresponsables e inseguras, por lo tanto,
dada esta problematica es necesario que este grupo etario sean debidamente asesorados

en sexualidad, sobre todo en anticoncepcion (4).



En Pert la data refleja que el 86% de los adolescentes cuyas edades oscilan entre
15y 19 afios de edad han iniciado ya una actividad coital , refiriendo que no han hecho
uso de ningiin método anticonceptivo, y que esto es provocado por la insuficiente
informacion que reciben y que no se da de fuentes confiables a parte de las
limitaciones para acceder a servicios seguros con personal calificado y competente,
esta situacion se evidencia en los 3 millones de muchachas de las mismas edades afios

que se han realizado un aborto peligroso (5).

El Ministerio de Salud a pesar que dispone de servicios de salud para adolescentes
y estos son exclusivos para ellos , sin embargo solo en un 37% refiere que asiste, por
otro lado otra problematica se da en las instituciones educativas del Pert , donde la
sexualidad no es abordada de manera integral, con contenidos superficiales e
informacion escasa sobre anticoncepcidon y prevencion de un embarazo precoz ,
ademas los estudiantes refieren que no existe un clima escolar que aporte para hablar
sobre sexualidad , y los métodos de ensefianza no son los adecuados para provocar un
cambio de comportamiento y horas dedicadas son insuficientes y los profesores

carecen de capacitaciones(6).

A nivel regional Piura es considerada también como las regiones donde la
problematica del adolescente es de interés, datos estadisticos reportan que el
embarazo en adolescentes representa el 16.4% y que esta por arriba arriba del
porcentaje a nivel nacional que reporta ser de 14.6%, situacion que incrementa el
riesgo en la salud de las adolescentes madres y del recién nacido, y que se atribuye
a los factores que imposibilitan a los adolescentes a no recibir la respectiva
informacion acerca del uso adecuado de métodos anticonceptivos, y el acceso a estos.

La poblacion adolescente experimenta diversas manifestaciones que hacen provocan



desconcierto e incertidumbre de su fisico y que muchas veces lleva a bajar la
autoestima y no sentirse que no es normal lo que le esta ocurriendo, por lo tanto , es
importante que reciban la informacion apropiada, y no se expongan a riesgos como
iniciar relaciones sexuales precoces sin utilizar métodos anticonceptivos, se refiere
que los amigos son parte importante de su circulo y recurren a ellos para recibir
informacion la cual muchas veces es falsa , otras veces recurren a gente extrafia mas

que sus propios familiares (7).

Por lo tanto, frente a los expuesto es que surge la necesidad de realizar la presente
investigacion en el Asentamiento Humano que fue parte del ambito de estudio y que
segun las en las autoridades representativas manifiestan manifiesta que que se debe
poner mas énfasis en la educacion sexual se de manera abierta y sin prejuicios y que
asegure que los adolescentes se sientan entendidos y no criticados ni juzgados y asi
lograr un mayor acercamiento a la familia y el profesional de salud calificado

Contexto que motivo a plantearse la siguiente interrogante: ;Existe relacion entre
el nivel de conocimiento y las actitudes sobre los métodos anticonceptivos en
adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Villa La Paz - Sullana- Piura,
2020? Para dar respuesta al problema se plante6 como objetivo general: Evaluar la
relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre los métodos
anticonceptivos en adolescentes de 15-19 afos del Asentamiento Humano Villa la Paz-
Sullana -Piura, 2020.

Asimismo, se consideraron los siguientes objetivos especificos: (a) Identificar el
nivel de conocimiento global sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del
ambito de aplicacion. (b) Identificar la actitud global sobre métodos anticonceptivos

en adolescentes del ambito de estudio. (c) Determinar la relacion entre el nivel de



conocimiento sobre las actitudes hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes

del &mbito de aplicacion.

La presente investigacion surge a partir en estos tiempos las gestaciones en
adolescentes constituye un problema social a nivel mundial , nacional y local y que
ha aumentado considerablemente , y que es causado por practicas sexuales que lo
colocan como un individuo vulnerable , pues inician sus relaciones coitales sin la
correcta proteccion anticonceptiva, frente a esto, los programas que estan a cargo de
este grupo deben intervenir de manera eficaz y precisa y de esta manera poder de
controlar y aportan en la prevencion de embarazos no deseados (8). Situacién que
se revela en las estadisticas dadas a nivel regional, ya que a pesar que los adolescentes
refieren interés hacia los métodos la accesibilidad a ellos es limitado por las barreras
que impiden el apersonamiento de este grupo etario a los servicios de salud para
obtener métodos eficaces y seguros y sobre todo con la informacién suficiente para
emplearlos de manera correcta (9).

En tal sentido, los resultados de esta investigacion proporcionara datos para contar
con una informacién real y que contribuya a fortalecer los programas de salud
dirigidos a los adolescentes y que estos repercutan de manera positiva y asi contribuir
en mejorar la salud sexual y reproductiva a través de una cultura de prevencion y
responsabilidad, con percepcion de riesgo a un embarazo y contagio de ITS incluido

el VIH/SIDA (9).

La metodologia se centra en un estudio de tipo cuantitativo, nivel relacional y
explicativo, diseno no experimental de corte transversal. Se realizé en una poblacion
muestral de 225 adolescentes entre las edades de 15-19 afios del Asentamiento Villa

La Paz - Sullana , se utiliz6 la técnica de la encuesta para aplicar el cuestionario que



permitid evaluar el nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos, el tiempo
aproximado de ejecucion por adolescente fue de 20 minutos, se trabajé con un

instrumento previamente validado, tomando en consideracion los principios éticos.

En los resultados de la investigacion se encontrd en los sujetos investigados que
el 50,22%, manifiesta conocimiento malo sobre métodos anticonceptivos y actitudes
desfavorables el 34,22%. De la totalidad de investigados se demostréo que los
adolescentes que manifestaron conocimiento malo (50,22%), sus actitudes fueron
desfavorables (25,33%), mientras aquellos que presentaron conocimiento regular
(29,78%) y bueno (20,00%) ambos sus actitudes fueron favorables con el 25,18% y
15,11 % respectivamente. Se concluye, Se ha podido determinar una alta correlacion
estadisticamente significativa entre las variables de estudio debido a que el p-valor es
menor del 1%. Se observa una correlacion de manera directa. Se contrasto la hipotesis

alterna.



IL. REVISION DE LITERATURA

2.1 Antecedentes

2.1.1Antecedentes Locales

Odar L. (10) en Piura 2018, en su investigaciéon Nivel de conocimientos sobre
métodos anticonceptivos en adolescentes de cuarto y quinto afio de secundaria de la
Institucion Educativa César Vallejo Serran Morropén - Piura en el periodo mayo 2018,
dicho estudio fue de tipo cuantitativo descriptivo, su poblacion muestral fue de 117
adolescentes. En los resultados se evidencid con respecto al conocimiento global,
que el 51,28% presenta un nivel deficiente, el 39,32% regular y solo el 9,40%

bueno.

Garcia R. (11) Piura 2018, su investigacion tuvo como objetivo general describir el
conocimiento y actitud sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 - 19 afos
del Asentamiento Humano José Olaya. La investigacion fue de tipo cuantitativa y nivel
descriptivo. Tuvo una poblaciéon muestral de 165 adolescentes de 15 - 19 afios, a
quienes se les aplico un instrumento de recoleccion de datos sobre nivel de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos, caracteristicas sociodemograficas y
sexuales y test de Likert para actitudes. Los resultados obtenidos, mostraron que el
71.51% de los adolescentes encuestados tienen un nivel de conocimiento deficiente
sobre métodos anticonceptivos en forma global, ademas se encontré que el 76.96 %

de los jovenes tienen una actitud desfavorable frente a los métodos anticonceptivos.

Vargas Y (12). Piura 2016, en su tesis sobre Conocimientos sobre Métodos
Anticonceptivos en adolescentes del tercer y cuarto afio de secundaria de la Institucion

Educativa Ignacio Merino-Piura 2016. Se trabajo en 100 adolescentes. La



investigacion fue de tipo cuantitativo y nivel descriptivo, se utilizd la técnica d la
encuesta, y se encontrd como resultados: el 86% de los alumnos tuvieron un nivel de
conocimiento deficiente sobre los Métodos Anticonceptivo. En lo que concierne a las
caracteristicas sociodemograficas y practicas sexuales el 46% tiene una edad
predominante de 13 afios; el 57% de los alumnos encuestados fueron del sexo
femenino, estado civil el 100% solteros, catdlicos y estudiantes. El 63% tenian
enamorado y el 56% ya habia iniciado su relacion coital, y la edad de inicio mas
frecuente a los 15 afios con el 69. 64% y finalmente los adolescentes se consideran el
100% heterosexual.

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Ticona A. (13) en Perti 2017, la investigacion se realizo en la I. E. P. “San
Francisco de Asis”, la metodologia considero como tipo de estudio cuantitativo, nivel
descriptivo y de disefio de corte transversal. La muestra la conformaron 122
adolescentes del nivel secundario (3ro, 4to, 5to), se aplicd dos instrumentos:
Cuestionario de los métodos anticonceptivos y test de actitudes frente a los métodos
anticonceptivos, los resultados fueron: que el 76,2% de adolescentes presentaron un
conocimiento medio y el 57,4%, presentaron una actitud medianamente favorable
frente a los métodos anticonceptivos. Se demostré que existe relacion significativa
entre el conocimiento y las actitudes hacia los métodos anticonceptivos, validado

mediante la prueba Chi cuadrado, con una confianza de 95% (P=,000<0,05).

Hernéndez J, Lopez A, Rivas M. (14) en Peru 2015, realizo un estudio sobre
Conocimiento y actitud hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes del distrito
de Pueblo nuevo, Ica - 2015, tuvo como objetivo general determinar la relacion entre

conocimiento y actitud hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes del Distrito



de Pueblo Nuevo Ica — 2015. La metodologia tuvo como disefio de investigacion
descriptivo correlacional, se trabajo con una muestra total de 261 personas. Los
resultados demostraron un 34.48% correspondiente a 90 adolescentes tienen una
actitud favorable hacia los métodos anticonceptivos, luego un gran porcentaje 46.36%
equivalente a 121 adolescentes tienen una actitud medianamente favorable hacia los
métodos anticonceptivos. Por ultimo, hay un 19.16% correspondiente a 50
adolescentes que tiene una actitud desfavorable hacia los métodos anticonceptivos.
Ademas, se encontrd que Si Existe una correlacion positiva de 0.544 entre el
conocimiento y la actitud hacia los métodos de anticoncepcion en los adolescentes del

Distrito de Pueblo Nuevo Ica- 2015.

Mamani B. (15) en Pera 2015, su tesis estuvo titulada Nivel de conocimiento y
actitud hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes del 4to afio del nivel
secundario de la I.LE. Luis Alberto Sanchez de Tacna, 2014.La muestra estuvo
constituida por 152 alumnos de 4to afio del nivel secundario de la I.E Luis Alberto
Sanchez de Tacna, entre 14 y 17 afios de edad. Para la recoleccioén de datos se utilizo
una encuesta compuesta por dos instrumentos; el primero mide el nivel de
conocimientos y el segundo para evaluar la actitud. Los resultados fueron: el 51,33%
de los adolescentes presentaron regular conocimientos, 33,33% deficientes y solo
15,33% buenos conocimientos. Los adolescentes presentaron 49,33% actitud hacia los
métodos anticonceptivos poco favorable, 45,33% favorable y solo 5,33% desfavorable
actitud. Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos
y la actitud hacia los métodos anticonceptivos, que define la actitud favorable a mayor

nivel de conocimientos (p <0,01).



Dévalos N, Rios A, Ruiz S. (16) en Pert1 2015, en su investigacion titulada Nivel
de conocimiento y actitudes hacia el uso de métodos anticonceptivos en adolescentes
de .LE.S.M. MORB Iquitos 2015; trabajaron con una poblacion total representada por
807 adolescentes, y cuya muestra la constituyeron 260 adolescentes de 4to y Sto afio
de secundaria. Se empled el método cuantitativo, disefio no experimental, descriptivo
correlacional. Los resultados arrojaron que: el 82.3% (214) de adolescentes tuvieron
nivel de conocimiento inadecuado, el 17.7% (46) nivel de conocimiento adecuado; el
93.8% (244) tienen actitud de rechazo hacia el uso de métodos anticonceptivos, el
6.2% (16) de los adolescentes tienen actitud de aceptacion. Para establecer la relacion
entre variables se sometieron estos resultados a la prueba estadistica de Chi cuadrada
(X2) encontrando X2¢ = 17.406, gl =1, p=0.000, a.==0.05 y se determino que existe
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y actitudes hacia

el uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de la .LE.S.M. MORB, Iquitos-2015

2.1.3 Antecedentes Internacionales

Mallma K. (17). 2017. Pert, en su tesis Conocimiento y Uso de Métodos
Anticonceptivos en adolescentes de 4to. -5to. De secundaria del Colegio Andrés A.
Caceres. Setiembre a Noviembre — 2015; Pert, 2017. El estudio fue observacional
transversal descriptivo, la muestra estuvo constituida por 99 alumnos y se mostro
siguientes resultados: Que la mayor fuente de informacion sobre métodos
anticonceptivos fue en el colegio con 56.6% y un 7.1% referian no haber recibido
informacion, predomin6 el nivel de conocimiento no Elevado, ninguno de los
encuestados obtuvo nivel de conocimiento bajo. La mayoria de adolescentes no usan
métodos anticonceptivos y de los que usan, la mayoria son de sexo masculino y el

método anticonceptivo mas usado es el condon, se pudo concluir que el 63% de los



adolescentes evaluados poseen un Nivel de Conocimiento Medio acerca de métodos

anticonceptivos.

Ullauri O. (18) Ecuador 2017, trabajo una investigacion una investigacion
Conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes del primer afo de
bachillerato del colegio Bernardo Valdivieso seccion vespertina. Fue un estudio de
tipo descriptivo, transversal, prospectivo, empleo encuestas previamente elaboradas,
participando mediante muestreo sistemdatico 107 estudiantes de los1040 inscritos en la
institucion. Se determino que los limitantes de acceso a informacidon encontrados
fueron miedo a conversar este tema con sus padres en un 50.4% seguido de la escasa
informacion brindada en el colegio con un 22,43%, sefialando que tanto padres como
instituciones educativas se deben constituir en fuente principal donde se informe sobre
la diversidad de métodos anticonceptivos que permita a los adolescentes tener un

conocimiento pleno sobre el tema.

Jiménez D y Vilchis E. (19) México 2016, en su estudio sobre Nivel de
Conocimientos acerca de los Métodos Anticonceptivos en alumnos de una secundaria
Mexiquense, a 170 alumnos, se encontrdé que el sexo masculino predomina con un
51.8%. E1 83.5% conocen que los métodos anticonceptivos ayudan a evitar embarazos
e Infecciones de Transmision Sexual (ITS), el 33.5% creen que la pildora de
emergencia no es recomendable usarse de manera continua. Ademas, el 47.1%
conocen los métodos de barrera y su uso, el 44.7% conocen sobre métodos
anticonceptivos temporales y permanentes. El 15.9% de los alumnos saben sobre
métodos anticonceptivos hormonal inyectable, 52.9% saben que el preservativo se usa
una vez y el 31.2% conocen sobre las pildoras anticonceptivas que se toma en el

segundo dia de menstruacion.

10



2.2. Bases Teoricas

1Vision De La Adolescencia En Las Perspectivas tedricas

La Organizacion Mundial de la Salud contextualiza a la adolescencia como el
“periodo de la vida en el cual el individuo adquiere la capacidad reproductiva, y pasa
por diversos patrones psicoldgicos de la nifiez a 1a adultez y consolida la independencia
socio econdémica”. Por otro lado, se considera un periodo de la vida expedito de
problemas de salud, pero en relacion a los cuidados de salud reproductiva, el
adolescente es en muchos aspectos un tema a considerar de manera especial (19). Este
grupo etario implica todo un debate permanente que actualmente genera diversos
puntos de vista entre especialistas, representantes sociales, responsables de la
educacion, padres de familia y sociedad en general (20).

e Modelos Biopsicosociales

Este modelo enfoca a la adolescencia en una etapa de transicion en donde se
transcurre de nifio a joven que lo coloca en diversas situaciones complejas de tipo
bioldgico, psicologico y social que genera riesgos como baja autoestima, problemas
en el rendimiento académico y comportamientos de riesgos que afectan la salud sexual
y reproductiva. Todo esto repercute negativamente y trae consecuencias como
desercion escolar, gestaciones no planificadas, actos de violencia y delincuenciales,
consumo de drogas y alcohol, etc. (21).

2.2.2 La Adolescencia: Aspectos Biologicos, Psicolégicos Y Sociales

Etapa de aceleradas transformaciones fisicas y sociales que provocan cambios,
nuevas sensaciones y sentimientos producto de la maduraciéon hormonal y desarrollo

cerebral y muchas veces esto no se da aislado, sino que se ve afectado por diversos
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factores donde interviene la sociedad y la cultura que desencadena conflictos y
contradicciones que confunden al adolescente y lo aleja de la verdad (22).

Por otro lado, los individuos que pasan por esta etapa estdn en contante
aprendizaje a lo largo de la vida y que aportan a sus conocimientos para lidiar con los
problemas propios de esta edad ya que la confusion de ser considerado ya un adulto lo
coloca en una sociedad con tareas y responsabilidades, en la actualidad existe mayor
oportunidad para aprender sobre sexualidad a diferencia de afos atrés, pero a pesar de
son pocos los que se interesan por estar informados. Esta etapa también esta
enriquecida por nuevas emociones, fantasias, el adolescente se vuelve muy creativo y
llega a su maximo apogeo fisico y psicoldgico; ademds se evidencia velocidad,
memoria y habilidades cognitivas interesantes que permiten que la mayoria pase por
esa etapa incuestionablemente dificil a uno de los momentos mas importantes y de

felicidad para su vida (23).

2.2.3 Proceso De La Adolescencia: Etapas Evolutivas

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), conceptualiza la adolescencia como
la etapa que se da entre 10 y 19 afos, y que presenta dos fases dos estadios, el inicio
de la adolescencia de 10 a 14 afios y el final de la adolescencia de 15 a 19 afios. Cada
etapa se diferencia por los diferentes cambios que se dan, y estos son de tipo:
fisiologicos, corporales y psicologicos; pero cada adolescente es Uinico ya que esta
etapa no es uniforme y puede ser dependiendo de las caracteristicas de cada persona y
del grupo (24).

[fiiguez M, manifiesta que en esta etapa se dan tres duelos obligatorios para llegar

a ser adulto: desafio de la ausencia de su aspecto fisico, desafio de como identificarse
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como hijos y desafio de la relacioén con sus padres cuando eran nifios y por ultimo, el
adolescente se caracteriza en relacion a como es su personalidad y esto lo proyecto en
los diversos contextos en su relacion social (25).

v Cambios en el desarrollo psicolégico

Toda transformacion fisica va acompafiada de cambios psicoldgicos, tanto
especialmente de pensamiento y conducta, donde la apariencia de la mente repercute
en forma directa en que el adolescente es robado introspectivamente, analiticamente,
tiene la facultad de la vocacion de construir sistemas y teorias. La definicion de estos
cambios psicoldgicos, de manera progresiva va mas alla de los procesos formales de
pensamiento, se logra independizar de la familia y hay logra adaptarse producto de su
maduracion sexual, mejoran las relaciones y contribuciones que pueda tener con sus
con sus padres. Se proyecta parta tomar decisiones importantes y el sentido de
identidad se logra de tal forma que al final permite que se adquieran las caracteristicas
psicoldgicas excepcionales de una persona adulta: independencia y autonomia (26).

v Desarrollo Cognitivo

Esta etapa se considera como trascendental en la vida de cualquier persona, donde
ocurre el paso de nifio a adulto. Ademas, se considera como un periodo complejo a
enfrentar nuevas formas de pensamiento a consecuencia del proceso de la maduracion
y que pueden repercutir en su conducta, la cual debe ser aprendida de manera positiva

para evitar comportamientos que lo coloquen como grupo vulnerable.

v" Cambios en el Desarrollo Social

Esta dirigido a que el individuo participa en diversos "mundos que estdn en la

sociedad “, y que lo componen diferentes grupos, algunos de los cuales pueden ser
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relativamente relacionados entre si. El adolescente debe establecer paralelamente
relaciones con sus padres, sus compaineros que fueron parten de su vida anterior,
amigos muy aproximados a ¢l, instituciones, con el mismo y con la sociedad en
general. En este sentido, las diversas formas en las que se puede relacionar pueden
influir como presion sobre el adolescente y necesitan nuevas adaptaciones. Como
producto de esto, la adolescencia es percibida como un transito fundamental en el

desarrollo de nuevas relaciones entre el individuo y los demads (28).

v" Razonamiento Moral

Especifica que crea sus propios valores que son semejantes a su entorno y que
repercuten en su actuar como reflejo de su moral. Cuando estos valores entran en
conflicto en una situacion particular, que €l especifica en problemas o dilemas morales,
aparece un juicio o un razonamiento moral; como sefiala Lawrence, hay una crisis en
el individuo cuya solucion sera seleccionar entre adaptar el problema a su forma de
pensar o adaptar su pensamiento para tratar de resolver conflictos de acuerdo con su
sistema de valores (28).

2.2.4Teorias del conocimiento

- Teoria del racionalismo: Esta dirigida a dar solucion al conflicto de donde se

origina el conocimiento.

-Teoria del empirismo: Se fundamenta en la experiencia, y su interés como se
instruya la persona para llevarlo a la practica. Es una teoria del conocimiento que
se fundamenta y centra en como actlia la experiencia y de la percepcion sensorial

en la adquisicion de ideas.
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-Teoria del relativismo: Dirigida a designar una determinada forma de
argumentar el conocimiento: cabe pensar que el conocimiento esta centrado en la
razon, o en la experiencia por los sentidos ; entonces se valorara mas la razon que
los sentidos.

-Teoria del aprendizaje significativo: Estd relacionada cuando lo que tenemos

como informacién se une con la nueva que ya se tiene, y constantemente se debe
ajustar y construir ambas informaciones en este proceso.

-Teoria del constructivismo: Se enfoca en la importancia que tiene el
proporcionar a las personas instrumentos elementales para que sean ellos mismos
produzcan su conocimiento, sus propios procedimientos para enfrentar una
realidad problematica, lo cual genera que sus ideas sufran modificaciones
permanentes y siga en continuo aprendizaje

-Teoria del constructivismo social: Manifiesta que la concepcion del aprendizaje
es un proceso interno de construccion en el cual, el individuo participa de manera
activa, y adquiere estructuras cada vez mas complejas denominadas estadios.

-Teoria del cognoscitivismo: Se basa en que se deben comprender las cosas y se
relaciona en la percepcion de los objetos y de las relaciones e interacciones entre
ellos.

-Teoria ecléctica: Contextualiza una verdadera unidén importante de conceptos y

entornos conductistas y cognoscitivistas (29).
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2.2.5 Teorias de las actitudes

e La Teoria del aprendizaje: Basada en el término de estar informado o de
establecer datos de lo que se observa la nueva accidon de saber, de las cuales
probamos desarrollar distintas ideas, con un gran estado de animo que fabrica la
alegria y felicidad, con las conductas integradas a estos aprendizajes. Las actitudes
hacia el conocimiento nuevo pueden ser reforzado mediante experiencias muy
amables y que agrada, son favorables (30).

e La Teoria de la consistencia cognitiva: Se contextualiza en el hecho de instruirse
de nuevas acciones y que esta asociada a la nueva accion de informar con algunos
otros conocimientos que ya se tenian, y asi mismo podemos ampliar ideas nuevas
o actitudes con capacidad para el desarrollo entre si de cada persona (30).

e Teoria de la disonancia cognitiva: Manifiesta que constantemente las personas
tenemos 2 tipos opiniones, ideas o actitudes las cuéles son contradictorias, por lo
tanto, se nos presenta un momento de disputa y esto nos produce una situacion de
molestia (30).

e Teoria para el Cambio Individual: Se enfoca en el proposito de lograr una
transformacion de la actitud en la gente (30).

e Teoria de Cambio de Comportamiento en Salud: Se define en la situacion que
cuando no se da educacion en salud, existen diversos problemas de conducta y

salud en la poblacion (30).
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2.3. Marco Conceptual

2.3.1 Métodos Anticonceptivos.

= Definicion

Son procedimientos que previenen o reducen las posibilidades de una fecundacion en

mujeres con posibilidades de un embarazo, debe ser utilizados responsablemente con

apoyo de la pareja. Ademas, deben cumplir con requisitos y caracteristicas que

permitan a las personas alcanzar sus metas reproductivas en forma efectiva y segura

para su salud y de acuerdo a su situacion de vida (31).

Clasificacion

Métodos Anticonceptivos Temporales:

Métodos de Barrera:

Condon Masculino: Considerado una funda demasiado delgada que viene
lubricado sin nonoxinol, es de latex y cubre el pene antes de iniciar la relacion

sexual.

Mecanismo de accion: Actlia interrumpiendo el paso de los espermatozoides
a su salida para que no ingresen a la vagina. Ademas, el semen se recolectara
en la punta para que el semen no penetre al interior de la vagina.
Contraindicaciones: En pacientes que tengan alergias al producto del latex.
Caracteristicas: Es de costo accesible, no requiere de indicaciéon “por el
médico, es de facil uso, y entre sus ventajas también es evitar el contagio de

enfermedades de transmision sexual.
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Forma de uso: es uno por cada relacion coital, se debe verificar el buen estado
del empaque, el pene debe estar erecto y se coloca antes de la penetracion. Se
aprieta la punta, luego se extiende a lo largo del pene, se retira con el pene

erecto y se descarta una vez usado (31).

Preservativo femenino: Es un plastico que tiene suavidad es de poliuretano,
tiene forma de tubo, que limitado por un anillo o aro flexible sus extremos. En
un extremo el anillo es cerrado, lo que ayuda a la insercion del preservativo en
el fondo de la vagina, en el exterior es algo mas grande, esta abierto y protege

los genitales externos de la mujer.

Mecanismo de accion: Protege completamente la vagina, vulva y cuello
uterino para que el pene no este contacto con la vagina e impide que los
espermatozoides ingresen, puede producir alergias (31).

Métodos Hormonales Anticonceptivos:

Se dividen en dos grandes grupos: Anticonceptivos Hormonales Combinados
y Anticonceptivos Hormonales solo de Progestina. Los anticonceptivos
hormonales combinados (AHC) incluyen: Anticonceptivos orales combinados
(AOC), Anticonceptivos hormonales combinados de deposito, Anillo vaginal
combinado, parche hormonal combinado. Los anticonceptivos de progestina
encontramos: Inyectables de progestina de depdsito, Implantes de progestina,
pildoras de progestina y anillo vaginal de progestina (31).

Anticonceptivos Combinados Orales: Son los que contienen estrégeno y
progestageno, se administran por la boca.

Mecanismo de accion: Las hormonas no dejan que el gameto femenino se una

con el masculino, y provoca transformaciones a nivel del moco cervical.
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Contraindicaciones: Sangrados vaginales que no tengan explicaciones
gestacion probable y/o confirmada, presencia de dafio al nivel del higado
(tumores), cancer de mama, enfermedad cardiaca o patologia a la retina, etc.
Caracteristicas: Tiene una alta eficacia, no necesita de evaluacion clinica del
médico, se interrumpe el método y retorna la fecundidad, es independiente de
la edad y el nimero de hijos que se pueda tener, estabiliza los sangrados
menstruales, brinda proteccion contra el cancer de ovario y el endometrio.
Efectos secundarios: Falta de menstruacion, nauseas, vOmitos, mareos,
incremento en el peso.

Forma de uso: Este método se toma los primeros cinco dias de la menstruacion
y es diario. Esta contraindicado en las mujeres que estan lactando y después de

una practica abortiva a los primeros 5 dias. En los productos de 28 pildoras

31).

Anticonceptivos Combinados Hormonales de Deposito:

Inyectable Combinado: Métodos anticonceptivos, que poseen estrogenos y

progestageno.

Mecanismo de accion: Actia eliminando la ovulacion y produce que el del
moco cervical se ponga mas espeso, impidiendo la penetracion de los
espermatozoides.

Contraindicaciones: Esta contraindicado en pacientes que presenten sangrado
genital sin explicacion, tumor hepatico antecedente de enfermedad cardiaca,

cancer de mama, antecedente de accidente cerebro- vascular.
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v' Caracteristicas: Actia rapido, puede hacer que varié el peso, brinda cierta
proteccion contra la enfermedad pélvica inflamatoria (EPI), no impide en las
relaciones sexuales, puede o no haber presencia de sangrado (escaso), el
regreso de la fertilidad pude es variar de uno hasta los seis meses (31).

v Forma de uso: Administrar por via intramuscular profunda en la region glitea
o deltoidea sin realizar masaje post aplicacion, técnica de la Z, primera dosis:
Entre el primer a quinto dia del ciclo menstrual, la puérpera que no esta
lactando, puede empezar a partir de la sexta semana, en mujeres que estan
amamantando diferir el inicio hasta los seis meses, en el post aborto se puede
iniciar entre el primero y quinto dia post intervencion. Siguientes dosis: -

Administrar cada 30 dias, mas menos 3 dias. Fecha fija mensual (31).

> Anticonceptivos Hormonales de Progestina

e Pildoras de Progestinas: En este grupo se encuentran las pildoras que poseen

solo progestagenos.

v" Mecanismo de accion: Causan que el moco cervical se espese, lo que dificulta
que los espermatozoides haciendan hasta la cavidad uterina e inhiben
parcialmente la ovulacion.

v’ Caracteristicas: Es un método eficaz y de efecto rapido. Por no modificar la
composicion de la leche materna, pude ser utilizado en el post parto inmediato.
Se puede utilizar en el post parto inmediato, no modifica significativamente la
composicion ni el volumen de leche. Répido retorno a la fecundidad al

suspenderse.
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v Efectos secundarios: Posible cefalea, apetito discontinuo, pérdida o
incremento, predisposicion a presentar ciclos irregulares, colicos menstruales
y nauseas.

v" Forma de uso: La administracion es todos los dias a la misma hora. Si se
olvido de la tomar la tableta esta debe ser consumida lo antes posible sin
duplicar la dosis (31).

e Acetato de Medroxiprogesterona de depdsito (AMPD) y Enantato de
Noretisterona (EN-NET).

Son todos aquellos que estan compuestos solo por progestageno: en su
composicion contiene Acetato de medroxiprogesterona 150 mg. Via de
administracion intramuscular.

v" Mecanismos de accion: Causa que el moco cervical se espese.

v" Contraindicaciones: A mujeres obesas, con sospecha de embarazo y sangrado
vaginal repentino.

v Caracteristicas: Efectivo y de accidn rapida, son indicados en cualquier edad
o paridad (incluidas las nuliparas). Usar con precaucion durante los 2 primeros
afios después de la menarquia.

v" Forma de uso: Se administra por via intramuscular y sin masajes.

Se aplica del primer al quinto dia del ciclo menstrual o también puede ser
aplicada post parto, siempre que se esté razonablemente seguro que no existe
gestacion. En caso de iniciarse en cualquier otro momento, diferente a los cinco
primeros dias del ciclo debe usarse un método de respaldo durante los primeros
7 dias. - Se puede iniciar en el post parto inmediato, no interrumpe la lactancia.

- En los primeros cinco dias post aborto.
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» Dispositivos Intrauterinos (DIU). Anticonceptivo eficaz, de facil de uso,
desvinculado del coito y puede ser reversible.

Dispositivo Intrauterino Liberador de Cobre: Dispositivos que se implantan

en la cavidad uterina y liberan cobre, estos pueden durar un promedio de 12

anos.

Mecanismo de Accion: Este dispositivo afecta la capacidad de los

espermatozoides de atravesar la cavidad uterina ya sea inmovilizandolos o

también destruyéndolos bloqueando asi el proceso reproductor antes de la

fertilizacion.

Caracteristicas: Es reversible, debe ser insertado por personal especializado,

se debe hacer evaluacion médica para descartar infecciones, para aquellas

mujeres que no puedan o quieran usar un método hormonal es una gran opcion,

puede aumentar los sangrados y el dolor menstrual, se debe manejar con

cuidado para evitar enfermedad pélvica inflamatoria (31).

Métodos Definitivos Quirurgica

Se realiza mediante una intervenciéon dando como resultado un método

permanente. Est4 indicado para las personas cuya decision es ya no concebir

hijos permanentemente.

Anticoncepcién Quirdrgica voluntaria femenina: Se realiza mediante una
intervencion dando como resultado un método permanente. Es también
conocida como esterilizacion tubarica o ligadura de trompas. es segura en el

grado que no presenta efectos no deseados a largo plazo.
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Mecanismo de accion: Evita que los 6vulos desprendidos por los ovarios
puedan dirigirse a través de las trompas y, por lo tanto, no se unan con los
espermatozoides.

Contraindicaciones: La toma de decision bajo presion, adolescentes, mujeres
que presente depresion cronica.

Caracteristicas: Eficacia alta, inmediata y permanente, no reduce el deseo
sexual, no previene las ITS, VIH/ SIDA.

Efectos Secundarios: No se conoce efectos colaterales asociados directamente
al método, sin embargo, pueden presentarse problemas asociados al
procedimiento anestésico o quirtrgico.

Forma de uso: La técnica a usar es la de Pomeroy, a través de mini laparotomia

31).

Método Definitivo Masculino: La vasectomia es una intervencion quirdargica
electiva, esta no afecta el desempefio sexual.

Mecanismo de accion: Impedir la salida de los espermatozoides, para asi
evitar la unién con el 6vulo.

Contraindicaciones: Usuarios presionados por su cényuge o por alguna
persona, usuarios con conflictos no resueltos de indole religiosa o cultural.
Caracteristicas: No interfiere con el deseo sexual, es altamente eficaz,
inmediata y permanente.

Efectos secundarios: No se conoce ningun tipo de efecto secundario asociado
directamente al método.

Forma de uso: La vasectomia se puede realizar en mas de un método,

mediante dos técnicas:
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La convencional: se realiza una o dos incisiones en el escroto,
La técnica sin bisturi: donde se punza con una pinza la piel del escroto para asi

aislar el conducto deferente (31).
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III. HIPOTESIS

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos

y las actitudes hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 -19 afios del

Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana — Piura , 2020

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos y las
actitudes hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 a 19 afios del

Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana — Piura , 2020.
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IV.METODOLOGIA

4.1 Diseiio de la Investigacion

El disefio de la investigacion fue correlacional, no experimental, de corte

transversal.
ESQUEMA
/ Ox
M >Tr
\ o
Donde:

M= Adolescentes de 15-19 afios.
Ox = Nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos.
Oy= Actitudes sobre métodos anticonceptivos.

r = Relacion entre variable Ox y variable Oy

4.2 Poblacion y Muestra:

4.2.1 Poblacion:

La poblaciéon muestral estuvo constituida por 225 adolescentes cuyas edades
oscilan entre 15-19 anos residentes en el Asentamiento Humano Villa laPaz , durante

el periodo de estudio y que cumplieron con los criterios de seleccion.

El tamafo de la poblacion estuvo definido por el padron el registro de habitantes del

Asentamiento Humano Villa La Paz.
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4.2.2 Muestra:

La muestra estuvo constituida por el total de la poblacién en estudio. La unidad de
analisis fueron adolescentes entre 15-19 afios de edad residentes en el Asentamiento
Humano Villa La Paz , durante el periodo de estudio y que cumplieron con los criterios

de seleccion.

» Ceriterios de Inclusion y Exclusiéon

-Inclusion:

e Adolescentes varones y mujeres entre las edades de 15-19 afios que residen en
el Asentamiento Humano Villa La Paz durante el periodo de estudio.
e Adolescentes que aceptaron participar voluntariamente en la investigacion.

e Aceptacion escrita de participar en el estudio.

-Exclusion:

e Adolescentes con dificultad para comunicarse.

Los procedimientos para la recoleccion de datos se iniciaron con la autorizacion
de los representantes del Asentamiento Humano Villa La Paz , luego se escogio a las
personas que fueron objeto de la investigacion, adolescentes de 15 a 19 afios residents
en el Asentamiento Humano en mencion, se les pidié colaborar de forma voluntaria en
el estudio previa autorizacidon del padre de familia. Antes de la distribucion de las
preguntas se presentd el tema y los objetivos que se pretendian, dando a conocer que

todos los datos obtenidos en las encuestas iban a ser totalmente confidenciales y
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posteriormente se aplicd el instrumento de recoleccion de datos previamente validado,
el cual tuvo una duracidon aproximada de 20 minutos. Los adolescentes tenian la
oportunidad de formular preguntas, las cuales eran respondidas por la investigadora.
Finalizado el proceso, los adolescentes firmaron el consentimiento informado y los

padres de familia el asentimiento informado.
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4.4. Técnica e Instrumentos de medicion

Vv Técnica: Se utilizo la técnica de la encuesta

Vv Instrumentos:

Se utiliz6 un instrumento de recoleccion de datos creado por las investigadoras

Lopez M y Tenorio V. (34), y estuvo estructurado en cuatro secciones:

-La Primera referida a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales con un total de

11 preguntas.

-La Segunda en relacion al Nivel de Conocimiento sobre los Métodos anticonceptivos:

Para valorar el conocimiento se realizaron 24 preguntas con el valor de un punto para
cada respuesta correcta y cero si la respuesta era incorrecta o no respondid, para un total

de 24 puntos.

Las respuestas correctas para valorar el conocimiento de las proposiciones 1, 2, 5,

6,9,10, 11,13, 14,15, 17, 18, 19, 22, 1a respuesta correcta es SI. Las proposiciones

3,4,7,8,12,16,20, 21,23, 24 la respuesta correcta es NO.

Se establecid el conocimiento segun las respuestas y sumatoria total de puntos a cada

encuestado de la siguiente escala seglin respuestas correctas:

— Bueno: 17-24 puntos

— Regular: 9-17 puntos

— Malo: 0-7 puntos

-La tercera seccion dirigida a evaluar la actitud con un total de 16 preguntas
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Para identificar la actitud se utiliz6 la escala de Likert, en la cual se construyeron

16 proposiciones, las adolescentes respondieron de acuerdo al grado de aceptacion.

A mayor acercamiento de la respuesta correcta para cada proposicion, se le dio mayor

puntuacion de 0-4 puntos, por lo tanto, en las proposiciones 1, 2, 3,7, 8, 9,

10,12, 15y 16 la respuesta correcta es totalmente de acuerdo (TA). Para las proposiciones
4,5,6, 11, 13 y 14 la respuesta correcta es totalmente en desacuerdo, luego se clasifica

segun sumatoria total de puntos en dos categorias:

1. Favorable: 32-64 puntos

2. Desfavorable: 0-31 puntos

La cuarta seccion relacionada con las fuentes de informacion y el lugar de adquisicion

de los métodos anticonceptivos.

Vv Validez.

El instrumento, seré aplicado en una prueba piloto a un nimero de 20 adolescentes que
seran escogidas al azar, atendidas en otra unidad de salud, y con caracteristicas diferentes
de las requeridas para el estudio. Se realizd posteriormente una revision con el tutor del
trabajo investigativo, a fin de realizar modificaciones y de esta manera mejorar la calidad

del mismo (ANEXO 3).
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v Confiabilidad

La confiabilidad del Cuestionario del nivel de conocimiento sobre los Métodos
Anticonceptivos se determinara mediante la prueba estadistica del coeficiente de Alpha
de Cronbach que supera el 80% estandar, por ende, se deduce que el instrumento de
investigacion es altamente confiable, para el Test de Likert Alfa de Cronbach, obteniendo

como resultado 0.73% de confiabilidad. (ANEXO 3).
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4.5 Plan de Analisis

Para el andlisis estadistico se utilizd el programa estadistico SPSS. Ambas variables
fueron evaluadas por separado, a través de estadisticas descriptivas. Posteriormente se
calculd la correlacion entre ellas. Primero se evalud el nivel de conocimiento y la actitud
global a través técnicas estadisticas descriptivas. En una segunda parte del anélisis de los
datos, se utiliz6 el coeficiente de correlacion de Spearman previa verificacion de supuesto

de normalidad.

Los datos que se obtuvieron seran codificados y posteriormente procesados en una hoja

de célculo del programa Open Office Calc.

35



9¢

opeJoweud dual ], (J
uoIsTay (9
uonednoQ (p

[IATS opesy (9

oxag (q

pepq (e

SBLIRPUNIIS SI[qEBLIB A

'soAndaouoonue SOpolQU A1qOS PMIOY-7

‘soAandasuoonue

SOPOJOUW 9IQOS OJUSIWIOOUO)) AP [OAIN [

"0T0C “ BInld — BUB|INS
zed ©7 ®B[[IA OUBWNH OJUSIWEIUISY
[op SOUB G[-G] Op SOIUOOSI[OpE
uo soandoouodrjue sopojow
SO[ BIORY SOPMIIOL SB[ A SOJUIIWIOOUOD

Op [PATU [0 onud  BANROYIUSIS
OJUOWIBONSIPL)SO  UQIOB[AI  Q)SIXH
Tew)V s1sd3odrg

"0T0T “ eInld — BUBINS
zed ®7 ®[[IA OUBWNYH OJUSWEBIUISY
[op Soue gG[-G] 9P S9IUIISI[OpE
ud soandoouoonue Sopojw
SO[ BIOBY SOPMINE SB[ A SOJUSNWIIOUO0D
op [ onud  eAReOYIUJIS
QJUOWIBONSIPL]SY  UQIOR[AI 9ISIXd ON

[oATU

SB[ 2IqOS OJUINWIIOUOD AP [AIU
[op uordR[ax ®[ Jeurwidd ()

"0IpNYSo
op OJIquEB [Op SOIUIISI[OPE U
soAndoouodnue sopoRw  AIqOs
[eqO[3 prnoe ] Ieoynuap] (q)

‘uoroedrjde
op OJquEe [9p  SAJUIISI[OpR
ud  soAndodouodnue  SOpoW
21qO0Ss  [BQO]S  OJUAIWIOOUOD
Op [PAIU O Iedynudpl ()

s0d13dsyq soandlqQ

0T0T * eInid — BUB[INS ZBJ B]
B[[IA OUBWINE OJUSIWIBIUASY [OP
SOUB ] -G 9P SOIUAISI[OpE U
s0A1}dadUOdIIUR  SOPOJOW  9IQOS
SopmNoe Se[ A OJUSIWIOOUO0D Op

$020T * BINld — BUR[INS ZB] BT BI[IA
OUBWINE OJUSIWRIUASY [OP SOUE §[-S] 9P
SOJUSOSA[OPE U SOATIdooUO0dIIUE SOPOIOW

[OATU [0 9IJUD UQIOR[I B JEN[BAY- | 9IQ0S SOPMI}OE  Se[ A OJUSIWUIOOUOD
sapedpupid sapqetep :g[ny sisdjodryg [BIRUID) 0AIRI[QQ [ 9P [PAIU [0 2)ud  UOIRPRI  ASIXy?
SHTAVIIVA SISHLOdIH SOALLALdO VINA'TdOUd TAdd OAVIONANA

0T0¢ ‘ eInid

‘eue[[ng zed € B[[IA OUBWINH OJUSIWEBIUISY [P SAIUIISI[OPE U SOAdOOU0IIIUR SOPOIPW 2IGOS PNIIOL A 0JUSIWIOOUOD AP [QAIN O[MLL

BIJUJ)SISUO)) AP ZLNBIA 9°F




LE

‘opeziin oAndoouoonue SOPOIdIA (3

TeI[Twe ]

uoroedyyiueld ap eweidord [e eroudsisy ([
[enxas erouaidyaid (1

[enxas

uoroe[a1 erowid ] op ool ap pepq (Y

[enxaS uoroe[dy (8

‘ugroeor[de ap oyquie [op
SOJUdSa[ope Ud soAndoouoonue
SOpPOJoUWI  SO[ BIORY SOpMINOe




8¢

pepieuIou 3p
ojsondns op UQIOBOIJLIOA
eraoxd  ueuneodg  op
UOIJEB[AII0D P JJUIIIIFI0D
[ 9zIun 3s ‘sojep So[ Ip
sisifeue [op 9)ed epungas
'eUN Uy ‘se|qel £ semn3y
opueziun ‘eanduosap

BONSIPLISA B[ Op oSN 0ZIY

os sisieue op ueyd [0 eIeg

"PNOY ered LOYIT 9P 1S9 L4—

soandasuoonue

SOpPOJOW  9IOS  SOJUAMWIIOUO)) 4

so[enxos

K SeoIJRISOWP O100S SBONSLINORIR).,,

:S0Je(J 9P UOIII2[00Y 9P OJUSWNNSU]
sojuduINIISuy o

"BISONOUD B

IBIIUNYL, o

"0IpNISA U
uoroeqod e[ ap 123103 [0 10d 0ANISS BISINW B

1BI)SINJA]

"UOIDIJ[IS AP SOLILID SO u0d uosdrdwno anb

K orpmysa op opoudd [0 quernp ‘zed e B[[IA
OUBWNH OJUSIWEIUISY [ UD SOJUOPISAI SOUE
61-ST 91UD UB[IOSO SOPEPI SEAND SOJUIISI[OPE

GTT epIMnsuod oA [ensonw uoroe[qod e

:UOE[qOJ

‘[esIoAsURT) ‘TejudwLIddxd
ou ‘[eUOIOR[A.LI0D
onjy uoIoe31)SAUL 5|
Op OUASIP [ :UQIIBSNSIAUI
| p oudsI(q .

"0AnRII[dxXd £ TeuOIOR]I
[oATU A OATIEINUBND

odn op ony  oIpmIsSd

quasaxd [q :ugresnsdAuy
PAIN A

pp odi, -

SISTIVNY Hd NV'1d

SOLNANNILSNI H VOINOIL

VALSINN A NOIDVTd0d

ONASIA

A THAIN OdIL

VIOOTOAO.LIN




4.7 Principio Eticos

Esta investigacion tomo en consideracion la Declaracion de Helsinki que establece el
respeto a la dignidad, la proteccion de los derechos y bienestar de los sujetos en investigacion;
salvaguardando su integridad fisica y mental, asi como su intimidad y la proteccion de sus
datos; asi como también identificando que la persona en estudio no posea dificultades
psicologicas u otro problema que pueda interferir en el proceso del desarrollo del trabajo de
investigacion. En este sentido, se solicit6 a los adolescentes que lean detenidamente y firmen
el consentimiento informado (ANEXO 5y 6).

Previo a la encuesta, se les explico a los adolescentes los objetivos de la investigacion;
asegurandoles que se iba a manejar de manera andonima la informacion obtenida de los
mismos, garantizando ademas la privacidad de la identificacién de la persona. Se conto
ademads con la previa autorizacion de las autoridades de del Asentamiento Humano vVilla La

Paz Sullana- Piura.
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V.RESULTADOS

5.1 Resultados

Tabla 1. Nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de 15- 19 afios

del Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana — Piura, 2020.

Nivel de conocimiento N %
Malo 113 50,22
Regular 45 20,00
Bueno 67 29,78
Total 225 100,00

Fuente: Instrumentos de recoleccion de datos.

Se ha demostrado en los sujetos investigados que el 50,22%, que el 50,22% manifiesta
conocimiento malo sobre métodos anticonceptivos, seguido del 29,78% que reporto regular y
el 20,00% bueno, contexto que no garantiza el correcto uso estos pues existen falencias en la

informacion que posee,
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Tabla 2. Actitud global sobre métodos anticonceptivos

Asentamiento Villa La Paz Sullana — Piura , 2020.

en adolescentes de 15-19 afos del

Actitud N %
Desfavorable 148 65,78
Favorable 77 34,22
Total 225 100,00

Fuente: Instrumentos de recoleccion de datos

Los adolescentes manifiestan actitudes desfavorables frente a los métodos

anticonceptivos, y en menor proporcion el 34,22% , lo que pone en evidencia el riesgo a

adoptar practicas inseguras en su actividad coital, que puede concluir en un embarazo precoz.
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Tabla 3. Relacion entre el nivel de conocimiento sobre las actitudes hacia los métodos
anticonceptivos en adolescentes de 15-19 anos del Asentamiento Villa La Paz Sullana — Piura,

2020.

Aptitud
Desfavorable Favorable Total
Conocimiento n % n % n %
Malo 57 25,33 56 24,89 113 50,22
Regular 11 4,89 34 15,11 45 20,00
Bueno 9 4,00 58 25,78 67 29,78
Total 77 34,22 148 65,78 225 100,00

Fuente: Instrumentos de recoleccion de datos

De la totalidad de investigados se demostrd que los adolescentes que manifestaron
conocimiento malo (50,22%) , sus actitudes fueron desfavorables (25,33%), mientras
aquellos que presentaron conocimiento regular (29,78%) y bueno (20,00%) ambos sus
actitudes fueron favorables con el 25,18% y 15,11 % respectivamente, lo que implica que los

conocimientos estan provocando un impacto en las actitudes que desarrollan los adolescentes.
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Tabla 3.1. Correlacion de Sperman de la relacion entre el nivel de conocimiento sobre la
actitud hacia los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15-19 afos del Asentamiento

Villa La Paz Sullana - Piura, 2020.

Rho de Spearman Actitud
Conocimiento  Coeficiente de ,221%*
correlacion
Sig. (bilateral) ,0161
N 225

Fuente: Instrumentos de recoleccion de datos

Se ha podido determinar una alta correlacion estadisticamente significativa entre las

variables de estudio debido a que el p-valor es menor del 1%. Se observa una correlacion de

manera directa. Se contrasto la hipotesis alterna.
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5.2 Analisis de resultados

Los adolescentes en su desarrollo atraviesan una serie de modificaciones que generan
nuevas emociones, sentimientos y sensaciones que generan la presencia del deseo sexual y
querer experimentar actividad coital, por tal razéon es importante que los adolescentes se
encuentren preparados para enfrentar una sexualidad segura y responsable sin posibilidades a
suftrir dafios en su salud sexual y reproductiva , por dicha razén se hace necesario abordar que
tanto saben los adolescentes sobre anticoncepcion y que actitudes tienen frente a los métodos

anticonceptivos, en ese sentido, se presentan los resultados de la presente investigacion:

En la Tabla 1, se ha demostrado en los sujetos investigados que el 50,22%, que el
50,22% manifiesta conocimiento malo sobre métodos anticonceptivos, seguido del 29,78%
que reporto regular y el 20,00% bueno. Resultados que son semejantes al estudio de Odar L.
(10) en Piura 2018, evidencid6 con respecto al conocimiento global sobre métodos
anticonceptivos , que el 51,28% presenta un nivel deficiente, el 39,32% regular y solo el

9,40% bueno.

Estos resultados muestran la necesidad que tiene los adolescentes de informacion, se
reportan diversas barreras que imposibilitan una educacién sexual completa, pues aun
existen opiniones y conceptos rodeados de mitos e informacion erronea. Esto también,
provoca que no tengan un uso correcto y regular de los métodos anticonceptivos generando
practicas sexuales irresponsables e inseguras, por lo tanto, dada esta problematica es
necesario que este grupo etario sean debidamente asesorados en sexualidad, sobre todo en
anticoncepcion (4). sobre todo si para la Organizacion Mundial de la Salud define que la

adolescencia es el “periodo de la vida en el cual el individuo adquiere la capacidad
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reproductiva, y pasa por diversos patrones psicoldgicos de la nifiez a la adultez y consolida la
independencia socio econémica” (20).

Por lo tanto, el aprendizaje debe enfocarse en la importancia que tiene proporcionar a
las personas instrumentos elementales para que sean ellos mismos produzcan su
conocimiento, sus propios procedimientos para enfrentar una realidad problematica, lo cual
genera que sus ideas sufran modificaciones permanentes y siga en continuo aprendizaje, y
por consiguiente el adolescente tenga participacion activa en el proceso de aprendizaje y

valore la importancia de la anticoncepcion como insumo para evitar embarazos no deseados.

En la Tabla 2, los adolescentes manifiestan actitudes desfavorables frente a los métodos
anticonceptivos, y en menor proporcion el 34,22%. Resultados similares a ~ Garcia R. (11)
Piura 2018, obtuvo que el 76.96 % de los jovenes tienen una actitud desfavorable frente a los

métodos anticonceptivos.

Estos resultados insatisfactorios probablemente se atribuyen a cambios psicolédgicos, de
manera progresiva que va experimentando el adolescente en su pensamiento, es una etapa
que se manifiesta en independencia de la familia y que donde debe adaptarse a los cambios
producto de su maduracién sexual. Todo esto provoca conflictos, nuevas emociones y
sensaciones que muchas veces son negativas para tomar decisiones importantes y lograr su
identidad (26). Por lo tanto, se debe incidir en promover practicas sexuales sin riesgo con el
correcto uso de los métodos anticonceptivos que evitara riesgos de embarazos no deseados
y esto repercutira en disminuir las muertes maternas en etapas precoces donde la

vulnerabilidad a morir es mayor porque no estan fisicamente preparados (3).

En la Tabla 3, de la totalidad de investigados se demostrd que los adolescentes que

manifestaron conocimiento malo (50,22%), sus actitudes fueron desfavorables (25,33%),
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mientras aquellos que presentaron conocimiento regular (29,78%) y bueno (20,00%) ambos
sus actitudes fueron favorables con el 25,18% y 15,11 % respectivamente, lo que implica que
los conocimientos estan provocando un impacto en las actitudes que desarrollan los
adolescentes. Se ha podido determinar una alta correlacion estadisticamente significativa entre
las variables de estudio debido a que el p-valor es menor del 1%. Se observa una correlacion

de manera directa. Se contrasto la hipdtesis alterna.

Resultados similares al estudio de  Mamani B. (15) en Pert12015, encontr6 que el 51,33%
de los adolescentes presentaron regular conocimientos, 33,33% deficientes y solo 15,33%
buenos conocimientos. Los adolescentes presentaron 49,33% actitud hacia los métodos
anticonceptivos poco favorable, 45,33% favorable y solo 5,33% desfavorable actitud. Existe
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos y la actitud hacia los
métodos anticonceptivos, que define la actitud favorable a mayor nivel de conocimientos (p

<0,01).

Asi mismo, se relacionan con la investigacion de Davalos N, Rios A, Ruiz S. (16) en Pera
2015. Los resultados arrojaron que: el 82.3% (214) de adolescentes tuvieron nivel de
conocimiento inadecuado, el 17.7% (46) nivel de conocimiento adecuado; el 93.8% (244)
tienen actitud de rechazo hacia el uso de métodos anticonceptivos, el 6.2% (16) de los
adolescentes tienen actitud de aceptacion. Para establecer la relacion entre variables se
sometieron estos resultados a la prueba estadistica de Chi cuadrada (X2) encontrando X2¢ =
17.406, gl = 1, p = 0.000, a.== 0.05 y se determind que existe relacion estadisticamente
significativa entre el nivel de conocimiento y actitudes hacia el uso de métodos

anticonceptivos en adolescentes de la [.LE.S.M. MORB, Iquitos-2015.
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Como se puede observar existe relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes hacia
los métodos anticonceptivos, lo cual se puede sustentar en la Teoria de Cambio de
Comportamiento en Salud: que define que cuando no se da educacion en salud, existen
diversos problemas de conducta y salud en la poblacion (30).Esta situaciéon muestra que se
debe fortalecer en el sistema educativo la educacion sexual, preparar al adolescente con
informacion veraz y completa para que "pueda ejercer una sexualidad segura y placentera sin
sentimientos de culpa y sobre todo con percepcion de riesgo, los docentes deben enfatizar con
una metodologia que interese al adolescente para involucrarse con lo importante que es el

cuidado de la salud sexual y reproductiva.
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VI. CONCLUSIONES
Se ha demostrado en los sujetos investigados que el 50,22%, manifiesta conocimiento
malo sobre métodos anticonceptivos, lo que demuestra una educacion sexual escasa y

que probablemente esta rodeada de mitos y tabtes.

Los adolescentes reportan actitudes desfavorables frente a los métodos
anticonceptivos, y en menor proporcion el 34,22% , lo que provoca mayor

predisposicion a practicas sexuales de riesgo para embarazos a temprana edad.

De la totalidad de investigados se demostrd que los adolescentes que manifestaron
conocimiento malo (50,22%) , sus actitudes fueron desfavorables (25,33%), mientras
aquellos que presentaron conocimiento regular (29,78%) y bueno (20,00%) ambos sus
actitudes fueron favorables con el 25,18% y 15,11 % respectivamente. Se ha podido
determinar una alta correlacion estadisticamente significativa entre las variables de
estudio debido a que el p-valor es menor del 1%. SE observa una correlacion de

manera directa. Se contrasto la hipotesis alterna.
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ANEXO 1

Instrumento de Recoleccion de Datos m

S

| a =
=%

| s
- Sallis”
FACULTAD
DE CIENCIAS DE LA SALUD,

OBSTETRICIA

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estimados (as) jovenes:

Esta encuesta tiene como objetivo determinar el nivel de conocimiento y
actitud sobre los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15- 19 afios
del Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana — Piura , 2020. Por los
tanto, no le preguntaremos su nombre, su direccion, para que tenga la seguridad
de que la informacion no sera divulgada, y de esta manera pueda responder con
sinceridad y confianza. De forma anticipada le agradecemos su participacion, la
cual sera d mucha ayuda para el desarrollo de esta investigacion

Orientaciones Generales
Responda marcando con una aspa X, la respuesta pertinente:

1. Caracteristicas sociodemograficas y sexuales

1.1.  Edad cumplida: anos
1.2.  Sexo:

1) Varén

2) Mujer

1.3.  Religion:
1) Catdlica
2) Adventista

3) Evangélica

4) cristiana

5) Otra, especifique

1.4. Estado Civil:

1) Soltera
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2) Conviviente
3) Casada
4) divorciada

5) Viuda

1.5.  Tienes enamorado (a):
1) Si
2) No
1.6.  ¢éYainiciaste tu vida sexual activa?:
1) Si
2) No

1.7. Edad de inicio de su relacion coital:

1.8. ¢Qué métodos o método usas actualmente?
1) Método del ritmo
2) Método del moco cervical
3) Pildora
4) Inyectable
5) T de cobre
6) Preservativos
7) Lactancia materna

8) Ninguno

2. Conocimientos sobre los métodos Anticonceptivos.

Para cada una de las siguientes proposiciones, marque con una X la
casilla que considera correcta.
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Proposiciones

SI

NO

NO
SE

2.1. Un método anticonceptivo es una sustancia, procedimiento que evita
el embarazo.

2.2. En la etapa de la adolescencia se debe usar métodos anticonceptivos
si se ha iniciado actividad coital.

2.3. La pildora se toma en cualquier dia después que pasa la
menstruacion.

2.4. La pildora protege de las infecciones de transmision sexual.

2.5. Es normal que cuando se toma la pildora se manifiestan mareos,
dolor de cabeza, sangrado, aumento de peso.

2.6. La pildora es un método que puede indicarse a cualquier edad.

2.7. La pildora debe tomarla tanto el hombre como la mujer, al mismo
tiempo para que sea mas efectiva.

2.8. La T de cobre esta recomendada en las mujeres que han tenido hijos.

2.9. La T de cobre debe ser indicada por un profesional de salud.
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2.10. El condon es 100% seguro para evitar el embarazo

2.11. El conddn protege de infecciones de transmision sexual (ITS) y del
VIH.

2.12. El condon se coloca cuando el pene esta erecto (duro) y antes de
iniciar la relacion sexual

2.13. El mismo condon se puede usar varias veces.

2.14. Los métodos anticonceptivos deben ser elegido solo por las
mujeres.

2.15. Durante la relacion coital terminar afuera es un método seguro para
evitar un embarazo.

2.16. Dar mas de 8 veces diario pecho materno en los primeros 6 meses
posparto en un método 100% seguro?

2.17. Una sola relacion sexual es suficiente para que se produzca un
embarazo.

2.18. El método del ritmo es cuando la pareja evita tener relaciones
sexuales durante los dias fértiles de la mujer.

2.19. El anticonceptivo de los tres meses (medroxiprogesterona) es un
método anticonceptivo que se toma por via oral.

2.20. La PDS (pildora del dia siguiente), es un método anticonceptivo
que puede usarse diario.

2.21  Los inyectables son métodos anticonceptivos mensuales y trimestrales.

2.22. El anticonceptivo inyectable se aplica el ultimo dia de la
menstruacion.

2.23. Todos los métodos anticonceptivos son reversibles.

2.24. Los métodos anticonceptivos que contienen hormonas son
perjudiciales para la salud.
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3. Actitudes sobre los métodos anticonceptivos.

A continuacion, encontraras otras proposiciones sobre las que debera
expresar su opinion. Para responder marque con una X la casilla

correspondiente a su criterio, con base en la siguiente escala.

TA: totalmente de acuerdo

A: De Acuerdo, significa que estd de Acuerdo, pero no

totalmente.

I: Indecisa, significa que no tiene una opcidn clara al respeto.

D: En Desacuerdo, significa que esta en Desacuerdo, pero no totalmente.

TD: Totalmente en Desacuerdo.
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PROPOSICIONES

> —

TD

3.1 Considera usted que la consejeria y orientacion sobre los
métodos anticonceptivos es muy importante.

3.2 Tu como adolescente consideras que puedes utilizar métodos
anticonceptivos

3.3 Consideras que el condon y las pildoras son métodos adecuados
para evitar el embarazo en mujeres menores de 20 afios.

3.4 Considera usted que al usar el condon se disfruta menos de la
relacion sexual.

3.5 Crees que los adolescentes tienen suficiente y adecuada
informacion sobre los métodos anticonceptivos.

3.6 Es dificil para usted conseguir métodos anticonceptivos.

3.7 Conversarias con tu pareja como protegerse de ITS y SIDA.

3.8 Si te causara molestias algiin método anticonceptivo
considerarias que debes usar otro.

3.9 Utilizarias ti el condon como método anticonceptivo.

3.10 Aconsejarias a tu pareja de algin método anticonceptivo.

3.11 Crees que es tu pareja es la que debe de decidir qué métodos
debes usar y que no vas a usar.

3.12 Consideras tu que tener muchos hijos es riesgoso para la mujer.

3.13 Considera usted que es el hombre quien decide el nimero de
hijos que se puede tener.

3.14 Consideras que el uso de anticonceptivo es un pecado.

3.15 Cree usted que debe utilizarse métodos anticonceptivos en
relaciones ocasionales.

3.16 El uso del condén es una proteccion contra el SIDA.

iGRACIAS POR TU PARTICIPACION!
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Anexo 2

Reporte de validacion del cuestionario de conocimientos sobre métodos anticonceptivos

y test de Likert para actitudes.

Afo 2018

Autora Obsta. Flor de Maria Véasquez Saldarriaga

Procedencia Piura-Pera

Administracion Adolescentes

Evalua el conjunto de ideas, conceptos, y enunciados verdaderos o

falsos, productos de la observacion y experiencia del adolescente,

Significancia
asi mismo la actitud referida a métodos anticonceptivos.

Duracion No tiene limite, como promedio 20 minutos

Confiabilidad Instrumentos:  Cuestionario Nivel de conocimiento La
confiabilidad con el Método de Alfa Cronbach es de 0.828 (Alta
confiabilidad). Confiabilidad Test de Likert Alfa de Cronbach,
obteniendo como resultado 0.73% de confiabilidad.

Validez La Escala ha sido sometida a criterio de Jueces expertos para

calificar su validez de contenido teniendo resultados favorables.
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CONFIABILIDAD

Reporte de confiabilidad de la prueba de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos. N de items

Cronbach's Alpha

0,328 24

Reporte de confiabilidad de Test de Likert para
Actitudes N de items

Cronbach's Alpha

0,73 16
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BAREMACIONES

Conocimiento
Conocimie
Percentiles 33 y 66 nto
Malo 0-9
Regular 10-11
Bueno 12-24
Actitudes
Actitud
Percentiles 50 sexual
Desfavorable 16-52
Favorable 53-80
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ANEXO 3

Consentimiento informado
Sr. Padre de Familia:

La presente investigacion cientifica de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote,
Vicerrectorado de Investigacion Cientifica (VI), Escuela Profesional de Obstetricia, titulada:
“Nivel de conocimiento y actitud sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del
Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana - Piura, 2020”; tiene como finalidad Determinar
el nivel de conocimiento en adolescentes del Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana —
Piura , 2020. Para lo cual se aplicard un cuestionario a su menor hijo adolescente. Dicho
cuestionario sera andnimo para proteger la identidad del participante informante y se
desarrollara dentro de un ambiente de respeto mutuo, confidencialidad y responsabilidad, con
el compromiso de no utilizar esta informacidn para otros fines que puedan perjudicar a los

sujetos de estudio.

Cordialmente.
Lic. Obsta. Flor de Maria Vasquez S Brisna Berenice, Guerrero Otero
Docente Tutor Tesista
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ANEXO 4
Ficha de Consentimiento Informado del Participante

Yo, como sujeto de investigacion en pleno uso de mis facultades, libre voluntariamente
EXPONGO: que he sido debidamente INFORMADO/A por los responsables de realizar la
presente investigacion cientifica titulada: Nivel de conocimientos y actitudes sobre métodos
anticonceptivos en adolescentes del Asentamiento Humano Villa La Paz Sullana — Piura,
2020, siendo importante mi participacion en una encuesta para contribuir a dicho trabajo de

investigacion.

Que he recibido explicaciones tanto verbales como escritas, sobre la naturaleza y
propositos de la investigacion y también he tenido ocasion de aclarar las dudas que me han

surgido.
MANIFIESTO:

Que habiendo comprendido y estando satisfecho/a de todas las explicaciones y
aclaraciones recibidas sobre el mencionado trabajo de investigacion, OTORGO MI
CONSENTIMIENTO para que me sea realizada la encuesta. Entiendo que este
consentimiento puede ser revocado por mi en cualquier momento antes de la realizacion del

procedimiento.

Y, para que asi conste, firmo el presente documento.

Firma del participante Fecha
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