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Resumen

Actualmente la mayoria de los adolescentes no tienen conocimientos claros sobre los
métodos anticonceptivos, debido a que se ha tratado de concientizar sobre el
conocimiento que tienen los adolescentes de manera promocional. Objetivo general:
Determinar el nivel de conocimiento y la actitud sobre los métodos anticonceptivos en
adolescentes de 15 - 19 afios del Pueblo Joven La Unién — Chimbote, 2024. Metodologia:
estudio de tipo cuantitativo, nivel descriptivo, de disefio no experimental y de corte
transversal, la poblacion estuvo conformada por 300 adolescentes y la muestra fueron 169
participantes que cumplieron con los criterios de inclusién y exclusion, la técnica que se
utilizé para la aplicacién del instrumento fue una encuesta y para evaluar el nivel de
conocimiento se utilizé un cuestionario y el Test de Likert para la actitud, priorizando los
principios éticos. Resultados: se logré identificar que mas de la mitad de la poblacion
mostraron un conocimiento limitado con un 53,0% sobre los métodos anticonceptivos,
con respecto a las dimensiones sobre métodos anticonceptivos segiin conocimiento se
evidencia que un 85,8% tiene un conocimiento profundo respecto a la T de cobre, el
79,3% fue limitado en el conocimiento sobre la pildora anticonceptiva. Respecto a la
actitud el 62,1% fue positiva. Concluye: que los adolescentes tienen un conocimiento
limitado con el 53,0%, asi mismo una actitud positiva con 62,1%, sobre los métodos

anticonceptivos.

Palabras claves: actitud, adolescentes, conocimiento, métodos anticonceptivos



Abstract

Currently, the majority of adolescents do not have clear knowledge about contraceptive
methods, because efforts have been made to raise awareness about the knowledge that
adolescents have in a promotional manner. General objective: Determine the level of
knowledge and attitude about contraceptive methods in adolescents aged 15 - 19 years
from Pueblo Joven La Unidén — Chimbote, 2024. Methodology: quantitative study,
descriptive level, non-experimental and cross-sectional design , the population was made
up of 300 adolescents and the sample was 169 participants who met the inclusion and
exclusion criteria, the technique used to apply the instrument was a survey and to evaluate
the level of knowledge a questionnaire was used and the Likert test for attitude,
prioritizing ethical principles. Results: it was possible to identify that more than half of
the population showed limited knowledge with 53.0% about contraceptive methods, with
respect to the dimensions of contraceptive methods according to knowledge, it is evident
that 85.8% have in-depth knowledge. Regarding copper T, 79.3% had limited knowledge
about the contraceptive pill. Regarding attitude, 62.1% was positive. It concludes: the
knowledge variable was limited with 53.0%, as well as a positive attitude with 62.1%. It
concludes: that adolescents have limited knowledge with 53.0%, as well as a positive

attitude with 62.1%, about contraceptive methods.

Keywords: attitude, adolescents, knowledge, contraceptive methods



L Planteamiento del problema

En la etapa de la adolescencia existen muchos cambios, tanto psicolégicos, fisicos,
bioldgicos y sociales. Por lo que es considerada como una etapa de mucho riesgo, donde
las relaciones coitales sin ninguna proteccion, perjudicando su salud, afectando asi su
futuro. Actualmente el uso incorrecto de los métodos anticonceptivos (MAC) y la
desinformacion, traen consecuencias como: abortos, embarazo no deseado, infecciones
de transmision sexual (ITS), VIH/SIDA. Por ello, se les debe brindar una consejeria y
orientacidn sobre MAC, para que puedan evitar un embarazo no deseado e infecciones de
transmisién sexual, VIH/SIDA (1).

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) (2), indica que los adolescentes no usan
los métodos anticonceptivos e identifica al embarazo no deseado como un gran problema,
refiriendo 42,5 % nacimientos por cada 1000 mujeres en el afio 2021, donde una de las
causas es el dificil acceso a los MAC. Asi mismo, 252 millones de adolescentes entre 15
a 19 anos de edad tienen relaciones coitales y que de estos 16 millones de adolescentes
quedaron embarazadas en 1 afio, y de ellas 2 millones son adolescentes menores de 15
aflos. Muchas veces por no tener el acceso sobre los MAC, inician su vida sexual a una
temprana edad, por ello los MAC forman parte de la realidad de la vida, para evitar un
embarazo no deseado en las adolescentes. Ademds, es indispensable que el adolescente
conozca el tema y tenga informacion de calidad, ya que hoy en dia es primordial dicho
tema en salud publica y en varios de los paises que se encuentran en vias de desarrollo.
En el Perq, el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (3), indica una
situacion muy preocupante ya que el 86% que inician su vida sexual sin usar ni un método
son adolescentes entre 15 a 19 afios de edad. Asi mismo, el embarazo no deseado en
adolescentes oscila entre los 15 a 19 afios y en algunos casos terminan en abortos,
poniendo en riesgo la vida de la madre adolescente, asi como problemas sociales y
econdmicos, ya que nos han alcanzado una madurez emocional y fisica suficiente para
que asuman una maternidad responsable. Es por ello que en nuestro pais es un problema
de salud publica, siendo importante que los adolescentes tengan informacion de calidad.
Las actitudes en los adolescentes deben ser mas frecuentes, ya que cuando inician su

primera relacion coital no usan de manera preventiva ninguna proteccion, demostrando



asi, sus actitudes desfavorables para adquirir un MAC, la actitud esta influenciada por
ideologias, mitos, creencias sobre su uso.

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (4), presenta estadisticas
que en el 2020 en Ancash el 47,2% de mujeres usan métodos modernos como la
inyeccion, el 16,3% usan el preservativo masculino y el 7,5 la pildora anticonceptiva. Asi
mismo, indica que el 7,7% de las adolescentes quedaron embarazadas por primera vez, el
6,2% ya son madres. Hoy en dfa existen una variedad de métodos anticonceptivos tanto
para hombres y mujeres, es por ello que pueden solicitar consejerfa y orientacién en los
establecimientos de salud para asi poder evitar un embarazo no deseado, una infeccion de
transmision sexual (ITS) y poder continuar con sus estudios.

En Chimbote, las autoridades del Pueblo Joven La Unién, manifiestan que los
adolescentes son una poblacién de alto riesgo en embrazo a temprana edad, ya que no
tienen informacion adecuada, debido a que buscan informacidén en el internet o amigos
cercanos, esto es debido a que no tienen una comunicacion adecuada con sus padres, y
hace que tomen malas decisiones, poniendo en riesgo su salud. Se indica que dos
adolescentes quedaron embarazadas entre las edades de 15 y 16 afios. Esta problematica
serd de gran interés para el Pueblo Joven, donde los profesionales de la salud capacitados
brinden sesiones educativas en dicho tema.

Ante este panorama se plantea la siguiente interrogante: ;Cudl es el nivel de
conocimiento y actitud sobre los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 - 19 afios
del Pueblo Joven La Unidn - Chimbote, 2024?

Para poder dar respuesta a dicho problema, se plantea el siguiente objetivo general:
Determinar el nivel de conocimiento y la actitud sobre los métodos anticonceptivos en
adolescentes de 15 - 19 anos del Pueblo Joven La Union — Chimbote, 2024.

Para responder al objetivo general se postulan los siguientes objetivos especificos:
- Identificar el nivel de conocimiento global sobre métodos anticonceptivos en

adolescentes de 15 - 19 afios del Pueblo Joven La Unién - Chimbote, 2024.

- Detallar el nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos segun
dimensiones en adolescentes de 15 - 19 afos del Pueblo Joven La Unién -

Chimbote, 2024.



- Establecer la actitud global sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de 15

- 19 anos del Pueblo Joven La Unién, Chimbote - 2024.

- Identificar la actitud sobre métodos anticonceptivos seglin dimensiones en

adolescentes de 15 - 19 afios del Pueblo Joven La Unién - Chimbote, 2024.

- Describir las caracteristicas sociodemograficas y reproductivas de los adolescentes de

15 - 19 afios del Pueblo Joven La Union - Chimbote, 2024.

La presente investigacion se justifica por abordar un tema importante en la sociedad
y asi llamar la atencién de organizaciones nacionales e internacionales, ya que los
adolescentes son considerados una poblacion vulnerable, esto debido a que no tienen una
informacién adecuada o carecen de ella. En la actualidad la salud sexual y reproductiva
se ve afectada por dos problemas persistentes que son las infecciones de transmision
sexual/VIH-SIDA y embarazo a una edad temprana, esto debido a un mal uso del
preservativo y el inicio precoz de las relaciones sexuales. También existen obstaculos que

les impide por el temor a que sus padres se enteren o vergiienza a ser criticados.

Esta investigacion de manera tedrica serd de utilidad para ver el impacto que tiene la
falta de acceso a los métodos anticonceptivos que tienen los adolescentes y la informacion
escasa. Asi mismo los datos que se obtendrdn servirdn de ayuda en futuras

investigaciones.

Por otro lado, respecto a la manera préctica serd beneficiosa para todos los
profesionales de la salud y adolescentes para nuevas estrategias en anticoncepcion en
adolescentes, promocion de la salud, cuidado de la salud sexual y reproductiva. Asi
mismo, la justificacién metodoldgica se basa en el uso de un instrumento que es validado
previamente por jueces expertos, lo cual va a permitir medir las variables y cada una de
sus dimensiones en estudio, creando asi un conocimiento confiable de la realidad que
existe hoy en dia de los adolescentes. Asi mismo, estos resultados que se encuentren seran
de gran ayuda para reconocer el problema y poder ayudar en la planificacion de mejoras

y sirvan para las proximas investigaciones.



I1. Marco teorico

2.1 Antecedentes

1.1.1 Antecedentes internacionales

Salazar S, et. al. (5), México 2022, en su tesis titulada “Conocimiento y actitud sobre
métodos anticonceptivos en estudiantes de bachillerato”, plante6 como objetivo analizar
la relacion entre el conocimiento y la actitud sobre los MAC entre los estudiantes de
bachillerato publico mexicano; La metodologia fue de nivel descriptivo cuya muestra
estuvo conformada por 249 adolescentes de esta casa de estudios. Los resultados
mostraron que la edad media fue de 16,6 afios, la media para la primera relacién sexual
fue de 14.8 afios y el método mas usado en el 24% fue el conddn, su nivel de conocimiento
y actitud no se relacionaron con variables como el sexo del adolescente, si se encontrd
relacidn estadistica entre la actitud y la vida sexual activa de éstos, entre el conocimiento
y la actitud sobre los MAC. Concluye que mientras exista un conocimiento deficiente
sobre MAC, el adolescente demostré actitudes de riesgo respecto al contagio de ITS y
embarazos no planeados.

Zuiiga I, Baltodano R (6), Nicaragua 2021, en su tesis titulada “Conocimientos,
actitudes sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del instituto Azarias H. Pallais
de la comunidad Las Maravillas, El Castillo, Rio San Juan. I Semestre 2020”, plante6
como objetivo evaluar los conocimientos, actitudes y practicas sobre métodos
anticonceptivos en adolescentes del instituto Azarias H. Pallais de la comunidad Las
Maravilla, El Castillo, Rio San Juan en el I Semestre 2020. La metodologia fue descriptivo,
transversal, con una muestra de 94 adolescentes. En los resultados que los adolescentes
tienen un nivel conocimiento bueno sobre los métodos anticonceptivos con un 80,9% y
con un 19,1% refieren que no tienen conocimientos del tema. Concluye que la mayoria
de los adolescentes tienen informacién adecuada respecto a los métodos anticonceptivos

siendo de gran ayuda para ellos.

Medina J (7), Nicaragua 2020, en su tesis titulada “Conocimientos, actitudes sobre
métodos anticonceptivos, en adolescentes de 15 a 19 afios de 1a comunidad "Daniel Guido™,
Punta Gorda, Bluefields, RACCS, diciembre 2019 a enero 20207, planteé como objetivo
valorar los conocimientos, actitudes y practicas sobre métodos anticonceptivos, en

adolescentes de 15 a 19 anos de la comunidad “Daniel Guido™, Punta Gorda, Bluefields,
4



RACCS, diciembre 2019 a enero 2020. La metodologia fue que tuvo un tipo de estudio
fue descriptivo y de corte transversal, la muestra estuvo constituida por 49 adolescentes.
En los resultados se obtuvo que el 51% de adolescentes tuvo un conocimiento malo sobre
métodos anticonceptivos, el 100% mostraron actitudes favorables y el 63.3% mostraron
practicas incorrectas. Concluye que la mayoria de los adolescentes que fueron
encuestados ya inicio vida sexual activa y tiene conocimientos malos y actitudes
favorables, pero estas no poseen ninguna relacion.

1.1.2 Antecedentes Nacionales

Fernandez K (8), Piura 2023, en su estudio titulado “Nivel de conocimiento y
actitudes sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de cuarto y quinto afio de
secundaria, L.LE. José Olaya Balandra - Piura, 2023 , plante6 como objetivo: determinar
la relacidn entre el nivel de conocimiento y actitudes sobre métodos anticonceptivos entre
la poblacién estudiantil de esta instituciéon educativa, para lo cual se utilizé una
metodologia de nivel descriptivo correlacional y cuya muestra estuvo compuesta por 89
estudiantes. Entre los resultados se reporté que 40,28% tenia conocimientos limitados,
mientras que el 74,8% demostrd actitudes negativas, asi también 59,1% que tenian
conocimiento limitado, mostraban actitudes negativas. Concluye que menos de la mitad
de los adolescentes demostraron un conocimiento limitado y mas de la mitad presentan
una actitud negativa frente a los métodos anticonceptivos.

Rengifo A (9), Iquitos 2021, realizo una investigacion titulada “Nivel de
conocimiento sobre los métodos anticonceptivos en las adolescentes en la zona baja de
Belén noviembre 20207, plante6 como objetivo: determinar el nivel de conocimiento
sobre los métodos anticonceptivos en las adolescentes en la zona baja de Belén noviembre
2020. La metodologia un estudio de tipo cuantitativo, de disefio descriptivo correlacional
y transversal. La muestra estuvo constituida por 66 adolescentes de la zona baja de Belén.
Los resultados en la investigacién fueron que el 54,5% poseen un conocimiento
adecuado sobre los métodos anticonceptivos y el 45,5% de adolescentes no tiene un
conocimiento adecuado sobre los métodos anticonceptivos. Concluye que mas de la
mitad de los adolescentes encuestados, tienen un adecuado nivel de conocimiento sobre

los métodos anticonceptivos.



Blanco A (10), Cajamarca 2022, en su estudio denominado “Conocimiento y
actitud sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del 4to y Sto grado de la
Institucién
Educativa Experimental Antonio Guillermo Urrelo-Cajamarca, 2022”, planted6 como
objetivo determinar la relacion entre el conocimiento y las actitudes de los adolescentes
de dicha L.LE. experimental; la metodologia usada fue de nivel descriptivo correlacional
trabajando con una muestra de 101 adolescentes de educacion secundaria. Los resultados
mas importantes reportados fueron que 54,5% poseia un nivel de conocimiento medio,
28,7% varones tenian nivel bajo mientras que 29,7% de mujeres tenia nivel medio. 85,1%
mostrd actitudes desfavorables hacia los MAC. Concluye que los adolescentes de dichas
secciones presentan mas de la mitad un conocimiento medio y a la vez actitudes

desfavorables hacia los métodos anticonceptivos.

1.1.1 Antecedentes Locales o Regionales

Alejos F (11), Chimbote 2024, en su estudio titulade “Nivel de conocimiento y
actitudes sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de quinto afio de secundaria, L.E.
N° 89002 Gloriosa 329 — Chimbote, 20237, plante6 como objetivo determinar la
existencia de relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes respecto a los MAC
de los adolescentes de esta LLE. por lo que trabajé con una metodologia de nivel
descriptivo correlacional y cuya muestra estuvo conformada por 136 adolescentes. Los
resultados reportados indican que 72,8% de ellos detenta un buen nivel de conocimiento,
70,7% mostraron actitudes favorables, 59,6% de ellos tienen un nivel bueno y actitudes
favorables. Concluye que mas de la mitad de los adolescentes presentan un buen nivel de

conocimiento al igual que muestran actitudes desfavorables frente al tema.

Sanchez O (12), Huarmey 2023, en su investigacion titulada “Nivel de conocimiento
y actitudes sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de quinto afio de secundaria,
L.E. 88106 Jos¢ Carlos Maridtegui — Huarmey, 2023”, plante6 como objetivo determinar
la relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes de los estudiantes adolescentes
de esta L.E.; la metodologia correspondi6 a un nivel descriptivo correlacional para lo cual
recolectd una muestra de 80 estudiantes. Los resultados arrojaron que 68,8% tenian un

nivel de conocimiento regular, 47,5% mostraron actitudes desfavorables y 41,3% tenian



actitudes favorables. Concluye que los adolescentes mas de la mitad de ellos presentan

un nivel de conocimiento regular y presentan actitudes desfavorables frente al tema.

Gonzales D, Pagola L (13), Huaraz 2019, en su estudio titulado “Relacion entre el
nivel de conocimiento y actitudes sobre los métodos anticonceptivos en estudiantes de
4to y 5to de secundaria de la institucion educativa Sefior de la Soledad Huaraz, 2019~
planted como objetivo determinar la relaciéon entre el nivel de conocimiento y las
actitudes sobre MAC que tienen los estudiantes de esta L.E. por lo que se trabajé con una
metodologia descriptiva correlacional cuya muestra estuvo conformada por 90
adolescentes. Entre los resultados reportaron que 62,2% de ellos mostraban un nivel de
conocimiento bajo y el 72,2% tenian actitudes favorables respecto a los MAC, en tanto
34,4% que poseia bajo nivel de conocimientos tenia actitudes favorables. Concluye que
la mayoria de los adolescentes presentan un nivel de conocimiento bajo y mas de la mitad

tienen actitudes favorables.

2.2 Bases teodricas

2.2.1 Conocimiento sobre métodos anticonceptivos

En la actualidad existen varias teorias sobre el conocimiento, es por ello que se tienen
varios enfoques tedricos. El conocimiento lo construye el propio ser humano en el dia a
dia, resultado de las interacciones de factores cognitivos y sociales. Dicho proceso se da
de manera continua y en cualquier lugar que el ser humano se relacione con el entorno,
adquiriendo conocimientos que lo hacen capaz de aprender nuevas cosas. Asi mismo
fundamenta que el conocimiento se construye a través de dos tendencias; la primera es la
organizacion en el cual se ordena la informacién, pensamientos y experiencias que son
esquemas que forman estructuras de conocimiento; la segunda es la adaptacion en donde
hay un equilibrio entre la asimilacién que son esquemas ya construidos es decir ideas
antiguas y la acomodacién en donde los esquemas ya construidos son modificados para
crear ideas nuevas (14).

El conocimiento adecuado sobre los métodos anticonceptivos es de gran importancia
debido a que los adolescentes deben tener acceso a informacion de calidad, mediante
charlas educativas en temas como; embarazo no deseado, infecciones de transmision
sexual y los métodos anticonceptivos. Ya que muchas veces la falta de conocimiento hace

que tengan dudas, temores y tomen decisiones incorrectas lo cual les puede traer
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consecuencias. Es por ello por lo que, al tener un conocimiento bueno, estos adolescentes
podran vivir su sexualidad. Esto ayudara a que tomen decisiones correctas en su vida. Y
asi poder planificar y cumplir sus metas que tengan en el futuro (15).

Juédrez C (16), en su estudio que trata sobre diferentes teorias del conocimiento:

Teorfa del Racionalismo: Segiin Rene Descartes, nos refiere que la razén es la
busqueda de la verdadera fuente del pensamiento y conocimiento para reflexionar
acerca de la propia experiencia de las capacidades del ser humano.

- Teoria del Empirismo: Segin Hobbes permite exploracién de los origenes del
interés propio de cada persona, en dar forma el pensamiento mediante la
percepcion de ideas y conceptos. Su teoria es una descripcion razonable de su
vision de la capacidad humana.

- Teoria del Relativismo: Su teoria se basa en la fisiologia en donde la idea de lo
que es malo o bueno mediante las normas que cada cultura aceptaba. Se
consideran una relacién verdaderamente comprometida que sigue un contrato
sobre humano. Asi mismo, constituye conocimiento sobre el mundo, es motivo de
duda, aludiendo a los motivos por los cuales una persona no sabe algo.

- Teoria del Constructivo Social: En esta teorfa el conocimiento se es adquirido a
través de herramientas en donde les permite tener a ellos mismos sus propios
conocimientos y resolver problemas, significando asi, que sus pensamientos
cambian su forma de pensar y asi continuar obteniendo mds conocimientos.

- Teoria del Dogmatismo: En esta teoria la creencia de que la inteligencia humana

siempre puede conocer la verdad facilmente y con total certeza sin tener que

justificar o incluso confrontar la realidad.

2.2.2 Actitud sobre métodos anticonceptivos

Hoy en dia se puede encontrar muchas definiciones sobre la actitud ya que influye en
el comportamiento del ser humano en la sociedad. Segin Tejada y Sosa, la actitud es
adquirida, ya que toda persona tiene una situacion determinada donde aprende mediante
las experiencias que tienen en su vida ya sea personalmente o en grupo. Por otro lado, para
Eiser, la actitud se expresa por medio del lenguaje y puede expresarse por el individuo de
manera social e interpersonal en un momento determinado de su vida ante cualquier

situacion sea buena o mala. Para Morales, la actitud se refleja en la manera en que actia
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la persona con el entorno que lo rodea (17).

La actitud sobre los métodos anticonceptivos de los adolescentes son varias y pueden
influenciar factores culturales, personales y académicos. La actitud es una variable
importante que sirve de ayuda en las decisiones de la vida diaria ya que sirve de influencia
en la vida del adolescente, la psicologia define a la actitud como un buen estado mental
para poder responder ante una situacioén. Por ello es de suma importancia que tengan
actitudes favorables, pero muchas veces pueden ser desfavorables, para ello los
adolescentes deben tener ideas claras, precisas sobre los métodos anticonceptivos, esto se
puede logar mediante talleres donde el profesional de salud informe y logre que los
adolescentes fortalezcan sus actitudes de manera constante. Porque hay factores de riesgo
como la autoestima baja, el no ser sociable, una personalidad inestable y falta de
informacién (17).

Asi mismo, Silupu (18), en su tesis, analiza las principales teorias de la actitud:

Teoria del aprendizaje: Esta teoria se basa en el aprendizaje observacional y el
condicionamiento operante cldsico, para asi lograr la imitacion.

- Teoria de la consistencia cognitiva: Esta teoria indica que las personas eliminan
lo absurdo creando pensamientos, actitudes, ideas y comportamientos
mutuamente compatible.

- Teoria de la disonancia cognitiva: Esto se basa en que las nuevas acciones
vinculan la informacién con otros conocimientos ya adquiridos y de igual forma
los individuos puedan desarrollar nuevas ideas o actitudes en base a la capacidad
de desarrollo general de cada uno.

- Teoria ambientalista: Se ocupa de la evolucién del contexto social y de cémo
influye en la adquisicidn de nuestras actitudes a lo largo del tiempo.

Componentes de la Actitud

- Componente afectivo: Se basa en las emociones del individuo los cuales son:
sentimientos, acciones y estado de dnimo, este enfoque define al individuo como
aquel que se deja llevar por sus sentimientos.

- Componente cognitivo: se basa en la creencias y pensamientos que puedes tener
frente a una situacion que imaginamos de nosotros mismos.

- Componente conativo: es la actitud del ser humano que imagina determina

situacion que el predice con suposiciones y estas pueden ser positivas o negativas

9



Adolescencia

Segtn la OMS, La adolescencia es una etapa entre la nifiez y la edad adulta, que

cronolégicamente se inicia por los cambios puberales y que se caracteriza por profundas

transformaciones bioldgicas, psicoldgicas y sociales, muchas de ellas generadoras de

crisis, conflictos y contradicciones, pero esencialmente positivos. No es solamente un

periodo de adaptacion a los cambios corporales, sino una fase de grandes determinaciones

hacia una mayor independencia psicolégica y social. Es dificil establecer limites

cronolégicos para este periodo; de acuerdo a los conceptos convencionalmente aceptados

por la Organizacién Mundial de la Salud, la adolescencia es la etapa que transcurre entre

los 10 y 19 afos, considerandose dos fases: la adolescencia temprana (10 a 14 afios) y la

adolescencia tardia (15 a 19 afios) (19).

Teorias de la Adolescencia

Carranza A (19), en su tesis se refiere a dicha teoria:

Teoria del Psicoandlisis de Sigmund Freud: Menciona que la adolescencia se
desarrolla a través de un proceso de evoluciéon de la personalidad desde el
nacimiento, que consta de muchas etapas, donde la identidad de género en
conjunto con los impulsos relacionados con el sexo da lugar a mayor atencién e
interés. Porque involucra con factores emocionales, cromosomas y anatomia.
Teoria Socioldgica (Erick Erickson): indica que el periodo de la adolescencia es
considerado una crisis de identidad personal creada en el dmbito social,
reclamando un estado de independencia, donde las relaciones con los demds se
realizan a través de la integracion de valores, creencias de la sociedad en la que
viven y la aceptacion de determinados papeles o roles. La transicion a la sociedad
adulta los coloca en una posicion vulnerable.

Teorfa cognitivo-evolutiva (Jean Piaget): menciona que la adolescencia es un
periodo de cambios en las capacidades cognitivas relacionados con el
pensamiento y/o conocimiento, en el que los adolescentes piensan de una forma
abstracta y logica, es decir, que al momento de resolver un problema es mas
organizado, con capacidad para la toma de decisiones asertivas. Haciendo de esta
manera, que el desarrollo de habilidades sus pensamientos sean utilizados para la

visién del mundo en la sociedad donde se encuentran y para el desarrollo de vida.
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e Etapas de la adolescencia

Adolescencia temprana (10 a 14 afos): Esta etapa se caracteriza por el crecimiento y
desarrollo somdtico acelerado, inicio de los cambios puberales y de los caracteres
sexuales secundarios. Preocupacién por los cambios fisicos, torpeza motora, marcada
curiosidad sexual, busqueda de autonomia e independencia, por lo que los conflictos con
la familia, maestros u otros adultos son mas marcados. Es también frecuente el inicio de
cambios bruscos en su conducta y emotividad (19)

Adolescencia tardia (15 a 19 afios): En esta fase se ha culminado gran parte del
crecimiento y desarrollo, el adolescente va a tener que tomar decisiones importantes en
su perfil educacional y ocupacional. Se ha alcanzado un mayor control de los impulsos y
maduracion de la identidad, inclusive en su vida sexual, por lo que estd muy cerca de ser
un adulto joven (19).

e Prevencion del embarazo adolescente

La Estrategia Nacional para la Prevencién de Embarazos en Adolescentes
(ENAPEA), consideran al embarazo en edad temprana un problema que trae grabes
consecuencias tanto para la madre y padre del adolescente y para ellos mismos un
problema de salud publica, que los afectara de manera negativa en sus vidas, ya que puede
ocurrir que tengan un bajo rendimiento académico y es mds probable que dejen de
estudiar. A menudo el embarazo en la adolescencia es muchas veces no deseado y/o no
planificado. Una de las consecuencias es matrimonios que con el tiempo terminen en
separacion, el que no sean aceptadas en la sociedad o en la escuela y se relaciona con
muertes maternas y abortos clandestinos. Es por ello importante que los adolescentes
tengan acceso a informacién de calidad para evitar consecuencias a futuro (19).

¢ El embarazo en adolescentes

Hoy en dia los adolescentes inician su vida sexual a temprana edad, lo cual trae
consecuencias en su salud sexual y reproductiva. Segin la OMS considera que es una
gestacion riesgosa que puede repercutir fisicamente, psicoldgico, socialmente y en la
salud de su hijo y la madre adolescente. En algunos casos es porque no tienen informacién
clara, por baja autoestima o falta de carifio por parte de sus padres. En paises de desarrollo
el embarazo y parto son una causa principal de muerte en las adolescentes lo
cual es preocupante y para ello es importante que conozcan sobre prevencion tanto de los

riesgos de embarazarse y de las infecciones de transmision sexual (20).
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¢ Reincidencia de embarazo adolescente

Es llamado asi cuando la adolescente se embaraza consecutivamente o llamado
también adolescente multigesta. El INEI hizo una publicacién de Salud Sexual y
Reproductiva Adolescente y Juvenil, donde encontré que 1,4% de adolescentes tiene ya
dos hijos o tiene uno y estd embarazada del segundo, el 0,5% tiene tres hijos o tiene dos
y estd embarazada del tercero. Asi mismo es muy preocupante ya que algunas
adolescentes ya tienen su tercera o cuarta gestacion, muchas ocasiones terminan en aborto
y la gran mayoria de adolescentes no planifican embarazarse. Algunos autores informan
que el intervalo entre un embarazo y otro en las adolescentes es de 12 a 24 meses (21).

e Salud Sexual y Reproductiva

Salud sexual: Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), considera a la
salud sexual como el estado de bienestar mental, fisico y social que tiene relacion con la
sexualidad, lo cual necesita un enfoque de manera positiva, respeto a la sexualidad y de
experimentar relaciones sexuales seguras y placenteras, libre de violencia y
discriminacion.

Para que esto se logre deberian ser respetados y protegidos los derechos sexuales de
la persona. Hay un consenso en el cual la salud sexual no se puede mantener y alcanzar
sin la proteccién y respeto de los derechos humanos, es por ello que protegen los derechos

sexuales de toda persona para disfrutar su salud sexual sin temor (22).

Salud reproductiva: La OMS define a la Salud Reproductiva como un mecanismo de
como funciona la procreacién y el aparato reproductor en cada una de las etapas de la
vida, para que tengan una sexualidad segura, responsable y satisfactoria, de modo que
tengan la libertad de elegir que métodos anticonceptivos usar y que sean Seguros y
eficaces. Por ello los establecimientos de salud son uno de los encargados de la salud
reproductiva, asi como la familia se encarga de su educacion y relacién con la sociedad,
ya que a medida que pasa el tiempo la persona crece y tiene acceso a informacién ya sea
clara o confusa sobre la sexualidad (22).

2.2.4 Métodos anticonceptivos

También es llamado Anticoncepcion y se usan desde la antigiiedad, pero los métodos
mads seguros y eficaces estuvieron a partir del siglo XX. La anticoncepcion es un método,
medicamento o dispositivo que se utiliza para prevenir el embarazo. Las mujeres pueden

elegir entre, pildoras anticonceptivas hasta el implante subdérmico, lo cual lo
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proporcionan los Establecimientos de salud. Algunos son mejores para prevenir el
embarazo que otros, pero cada método tiene su tasa de falla. El tipo de control de la
natalidad depende de su salud, si desea tener hijos ahora o mds adelante, y de sus
necesidades. También previenen enfermedades de transmisién sexual (23).
¢ C(lasificacion de los métodos anticonceptivos

e Meétodos Anticonceptivos Naturales

En los métodos anticonceptivos naturales nos infieren ningin tipo de sustancia y
consiste en que la mujer debe conocer su ciclo menstrual, para que pueda controlar los
dias en los que debe tener abstinencia, sabiendo sus dias fértiles o de ovulacion y sus dias
de peligro, es por ello que tenemos el método de moco cervical o también llamado
Billings, del ritmo, método del collar, y la temperatura basal. La lactancia materna
exclusiva acompaiiado de amenorrea (MELA) es considerado un método anticonceptivo
natural. Asi mismo no se recomienda que los adolescentes usen este método porque
pueden olvidar los dias que no deben tener relaciones coitales y no estarian protegidos
ante un embarazo que no desean (23).

e Meétodos Anticonceptivos de Barrera

Los métodos anticonceptivos de barrera tienen la funcion de impedir el ingreso de los
espermatozoides en la cavidad uterina, tenemos los preservativos femeninos y
masculinos, diafragma y espermicidas, de los cuales el mds usado y conocido es el
preservativo masculino o también llamado condén. Este método es ideal para el uso en
los adolescentes ya que pueden acceder facilmente a ellos y son seguros y baratos, en
raras ocasiones causan efectos secundarios, muchas veces los adolescentes no lo usan
porque no tienes informacién clara sobre su uso, arriesgdndose a contraer una ITS y
embarazo no planificado. Para su uso primero deben verificar su fecha de vencimiento y
que se encuentre en buen estado, luego colocarlo cuando el pene este erecto antes de
iniciar la relacién coital, una vez que hayan eyaculado, retirar el preservativo con el pene
aun erecto y con la técnica de la momia, para evitar que tenga contacto el semen con los
genitales femeninos (23).

¢ Quimicos y Hormonales

Estos métodos anticonceptivos vienen en presentaciones diferentes en los cuales
podemos encontrar las pastillas anticonceptivas, parche, anillo vaginal, inyectable

mensual, inyectable trimestral, implante subdérmico y la pildora de emergencia. Contiene
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hormonas como los estrégenos, progesterona, levonogestrel. Es importante que la mujer
sepa que es recomendable que inicien con el método en los dias de menstruacion para que
haga efecto y no corran riesgo. Estos métodos anticonceptivos evitan un embarazo no
deseado, pero no previenen las infecciones de transmision sexual y el VIH/SIDA. De esta
manera podrdn decidir cudndo querer salir embarazadas (23).

¢ Dispositivo intrauterino

Es un método anticonceptivo que también es llamado como T de cobre, y es colocado
por el profesional de salud capacitado, se coloca en el fondo del ttero, tiene una duracién
de alrededor de 10 afios, puede usarlo la adolescente. Pero no previene de las ITS, se debe
ir al establecimiento de salud para su colocacién y control, asi mismo se debe orientar y
ensefiar a que verifiquen si el dispositivo es expulsado. El més utilizan es el T380 — A de
cobre y es recomendable colocarlo cuando la paciente este menstruando o después del
parto, ya que en ese momento el orificio cervical del cuello uterino estd mds dilatado y
causa menos molestia al colocarse. Es muy importante realizarse chequeos, el primero al
mes para que verifiquen los hilos y ver si hay algun tipo de molestia, luego ir a sus citas
para control, unas de las molestias mas comunes es que aumenta el sangrado menstrual
(23).

e Meétodos anticonceptivos Quirdrgicos

Estos métodos son irreversibles y permanentes y se realizan en una intervencion
quirdrgica en un hospital, son métodos que no previenen las infecciones de transmision
sexual. Tenemos dos; uno es la vasectomia en los varones que consiste en cortar los
conductos deferentes, no afecta la capacidad ni deseo sexual y la eyaculacion y ereccion
se mantienen. La segunda es la ligadura de trompas de Falopio, consiste en cortar y ligar
las trompas, lo cual impide que el évulo no llegue hasta el ttero, no hay cambios en el
deseo sexual ni en el ciclo menstrual. Cuando la persona decida por este método debe

estar segura(o) de su decision y recibir la consejeria adecuada (23).

2.3 Hipotesis
Por tratarse de una investigacion de nivel descriptivo simple, no requiere hipotesis,

debido a no establecer la relacion entre ambas variables.
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I11. Metodologia

3.1 Tipo, nivel y disefio de la investigacion

El presente estudio fue de nivel descriptivo simple, porque se recolectd datos sobre
ambas variables en estudio. De tipo cuantitativo por que se utilizé6 métodos estadisticos
para recopilar y poder analizar las variables. Disefio no experimental, porque no se realizé
ningun tipo de manipulacién de las variables expuestas y fue de corte transversal, porque

las variables seran medidas en un inico momento (24).

ESQUEMA:

CO= (D=

Donde:

M= Muestra estudiada
O= Conocimiento y Actitud sobre Métodos Anticonceptivos
X= Representa lo observado
3.2 Poblacion y Muestra
3.2.1 Poblacién

La poblacién estuvo conformada por 300 adolescentes entre 15 - 19 afios residentes en el
periodo de estudio en el Pueblo Joven La Unidn, perteneciente al distrito de Chimbote,
provincia del Santa, departamento de Ancash, y que cumplieron caracteristicas
especificas (25).

El tamafio de esta poblacion se obtuvo por el Padron de habitantes del Pueblo Joven
La Unién (25).
3.2.1 Muestra

La muestra estuvo representada por 169 adolescentes quienes cumplieron con los

criterios de inclusion. De igual manera, para que se pueda realizar el célculo del tamafio
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de la muestra, se utiliz6 la formula finita, considerando un margen de error del 5% sobre
el total de la muestra y un 95% de confianza sobre las estimaciones.

a) Calculo de la muestra

Z%.p.q.N

n= Z2.p.q+e?(N-1)

Donde:

n: Muestra
N: Tamafio poblacional
Z: Coeficiente del 95% de confidencialidad (1.96)
p: Proporcion de adolescentes que conocen, sobre Métodos Anticonceptivos (0.5)
q: Proporcion de adolescentes que desconocen, con actitud desfavorable y
comportamiento sexual de riesgo (0.5)
e?: Margen de error minimo tolerable en las estimaciones (0.05)
b) Muestreo
Se seleccion6 la unidad de andlisis usando el cdlculo probabilistico aleatorio
simple.
e Criterios de inclusion y exclusion
> Inclusion:
e Adolescentes varones y mujeres entre las edades de 15 - 19 afios del Pueblo
Joven La Unién - Chimbote, 2024.
e Adolescentes que aceptaron participar voluntariamente en la investigacion.
e Aceptacion escrita para poder participar de estudio por parte de los padres y
adolescentes.
> Exclusion:
e Adolescentes con dificultad para comunicarse.
e Adolescentes que no se encuentren dentro del rango de edad de 15 — 19 afios.
e Gestantes adolescentes.

e Adolescentes que rechaza participar en el estudio.
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3.3 Operacionalizacion de las variables

Definicion de las variables

Variable 1:

- Conocimiento sobre métodos anticonceptivos:

Conjunto de ideas, conceptos, enunciados, comunicables que pueden ser
claros, precisos, ordenados, vagos e inexactos sobre los métodos

Anticonceptivos (14).

Variable 2:

- Actitud sobre métodos anticonceptivos:

Las actitudes son las predisposiciones por responder de una determinada
manera con reacciones favorables o desfavorables hacia algo. La actitud de
una persona es tendencia en ciertos comportamientos sobre los métodos

anticonceptivos (17).
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3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.4.1 Técnica de recoleccion de datos

Se utilizd6 como técnica la encuesta, definida como una herramienta que permite
aplicar procedimientos ligados a la investigacion y tiene como objetivo recopilar y brindar
analisis a las diferentes bases de datos obtenidos de una muestra, con la finalidad de

describir y/o explicar caracteristicas de la informacion obtenida (24).

3.4.2 Descripcion del instrumento

El instrumento que se utiliz6 para la recoleccion de datos es de autoria de Lopez M
(28), en su tesis titulada “Nivel de conocimiento y actitud hacia los métodos
anticonceptivos en adolescentes de la I.LE. Maria Auxiliadora Sullana- Piura, 2022 y fue
modificado por la Mg. Vasquez F, en la tesis de “Nivel de conocimiento y actitudes sobre
métodos anticonceptivos en adolescentes del tercero a quinto afio de secundaria, I.E. José

Olaya Balandra — Piura, 2023 (26).
El cuestionario comprende de tres secciones:

e Primera seccidn: Representa las caracteristicas sociodemogréficas vy
reproductivas de los adolescentes y hacen un total de 8 preguntas donde se
considera la edad, sexo, religion, estado civil, si tiene enamorado, actividad coital,
edad de inicio de sus relaciones sexuales y método anticonceptivo usado
actualmente (Anexo 02).

e Segunda seccién: Evalia el conocimiento sobre métodos anticonceptivos con un
total de 21 preguntas con respuestas policotémicas y divididas en 8 dimensiones
distribuidas de la siguiente manera: (Anexo 02)

- D1: Aspectos especificos (ftem 1, ftem 2, Ttem 3)

- D2: Conocimiento de la pildora anticonceptiva (ftem 4, 5, 6, 7, 8,)
- D3: Conocimiento sobre el inyectable (ftem 9, 10, 11, 12)

- D4: Conocimiento de la T de cobre (ftem13, 14)

- DS5: Conocimiento del preservativo (ftem 15, 16, 17, 18)

- D6: Conocimiento del coito interrumpido (ftem 19)

- D7: Conocimiento del método del ritmo (ftem 20)

25



- D8: Conocimiento de la pildora del dia siguiente (ftem 21)

A cada pregunta correcta se le califico con 1 punto y 0 si el adolescente respondid

incorrectamente, teniendo como resultado 21 puntos.

- Se establecid las siguientes baremaciones:

ESCALA NIVEL DE
VARIABLES Punt APLICACION
untos DE LA ESCALA
14 -21 Profundo
Conocimiento 12-13 Basico
0-11 Limitado

v' Para las dimensiones las baremaciones se distribuyen:

DIMENSIONES ESCALA NIVEL DE
APLICACION DE LA
Puntos ESCALA
3 Profundo
D1: Aspectos especificos 2 Basico
0-1 Limitado
5 Profundo
D2: Conocimiento sobre la 4 Basico
pildora anticonceptiva 0.3 Limitado
4 Profundo
D3: Conocimiento sobre el 3 Basico
inyectable 0-2 Limitado
2 Profundo
D4: Conocimiento sobre la T 1 Basico
de cobre 0 Limitado
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4 Profundo
D5: Conocimiento del 3 Bésico
preservativo 0-2 Limitado
D6: Conocimiento del coito 1 Profundo
interrumpido 0 Limitado
D7: Conocimiento del 1 Profundo
método del ritmo 0 Limitado
DS8: Conocimiento de la 1 Profundo
pildora del dia siguiente 0 Limitado

e Latercera seccion: Consta de 14 preguntas sobre las actitudes de los adolescentes

frente a los MAC. Estas fueron evaluadas mediante la Escala Likert, distribuidas

en 4 dimensiones:

- D1: Informacién sobre MAC (ftem 1, 2)

- D2: Barreras, mitos y creencias sobre MAC (ftem 3,4,5,6,7)

- D3: Uso del preservativo (ftem 8,9, 10)
- D4: Influencia de la pareja en el uso del MAC (item 11,12, 13,14)

Los adolescentes respondieron de acuerdo al grado de aceptacidn, el cual se

clasifico segin un sumatorio total de puntos en dos categorias:

VARIABLES ESCALA NIVEL DE
Punt APLICACION DE LA
untos ESCALA
Actitudes 48 - 70 Positivas

14 - 47 Negativas
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- Para las dimensiones las baremaciones se establecieron de la siguiente manera:

NIVEL DE
DIMENSIONES Elg Clﬁ(])“ﬁ APLICACION
u DE LA ESCALA
D 1: Informacién sobre MAC 8-10 POSIU.V as
2-7 Negativas
. . 18 -25 Positivas
D 2: Barreras, mitos y creencias sobre MAC 517 Negativas
. 12-15 Positivas
D 3: Uso del preservative 311 Negativas
) : : 13-20 Positivas
D 4: Influencia de la pareja en el uso del MAC 4-11 Negativas

3.4.2.1 Validacion

El instrumento de recoleccion de datos, fue sometido a juicios expertos, validado por
tres obstetras con grado de magister con experiencia en el area de salud sexual y
reproductiva, para evaluar la pertinencia, relevancia y claridad de las preguntas, ademas
de su consistencia metodologica y establecer su aplicabilidad a la muestra de estudio,

donde los resultados demostraron un instrumento 1doneo.

3.4.2.2 Confiabilidad

Para establecer si el Instrumento de recoleccion de informacion es confiable se
realizd una prueba piloto a 20 estudiantes que no formaron parte de la poblacion de
estudio, pero tenian caracteristicas similares. Para poder determinar la confiabilidad se
utilizo el software estadistico SPSS version 25 y se calcularon los resultados mediante el

coeficiente Alfa de Cronbach, que arrojaron:

Instrumento Alfa de Cronbach
Conocimiento 0.735
Actitud 0.704
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Como resultado de la evaluacion, se determind que el instrumento era aplicable a los

adolescentes seleccionados para participar en el estudio.

3.5 Método de analisis de datos

Para el analisis de los datos se emple6 la estadistica descriptiva, donde los datos fueron
codificados e ingresados en una hoja de célculo del programa Office Excel 2021, la cual
fue procesada en el paquete estadistico SPSS version 26. Para la presentacion de los
resultados obtenidos se utilizé las tablas estadisticas con distribucion de frecuencias

relativas porcentuales y absolutas, ademas de figuras representadas en graficos.

3.6 Aspectos Eticos

El siguiente estudio tomo en cuenta los principios éticos del Reglamento de Integridad
Cientifica en la Investigacion Version 001 de Uladech Catolica (27). Asi mismo se
protegio la informacion de los estudiantes, la informacion fue codificada para evitar la
identificacion de las usuarias de modo que ninguna persona ajena a la investigacion tendra

acceso a estos datos.

- Principio de respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: Tanto
los adolescentes como los padres tuvieron la oportunidad de participar de manera
voluntaria en la investigaciéon y firmaron un consentimiento y un asentimiento
informado. Se les garantiz6 que podrin retirarse en cualquier momento sin enfrentar
consecuencias negativas y no se les obligo a participar si se sintieran incoémodos. Se
preservo la confidencialidad de los participantes y se les informo que los datos
recolectados serdn utilizados para investigaciones futuras. Ademds, se obtuvo los
permisos necesarios de la entidad correspondiente para llevar a cabo el estudio. Es de
gran importancia subrayar que los participantes fueron tratados con amabilidad y
consideracion, respetando su dignidad, creencias, privacidad e intimidad.

- Principio de beneficencia: Los adolescentes y los padres recibieron explicaciones
sobre los potenciales beneficios que pueden surgir de los resultados de la investigacion, sin
que esto tenga efectos negativos en su salud fisica, emocional o social. Durante el estudio, se
evalud el conocimiento y las actitudes sobre los métodos anticonceptivos de los adolescentes.

- Principio de no maleficencia: Se le comunico a cada adolescente que no existe
ningln riesgo para su salud y bienestar personal durante su involucramiento en la

investigacion.
29



- Principio de justicia: Se garantiz6 que todos los adolescentes sean tratados
de manera justa, respetando la privacidad y evitando cualquier tipo de discriminacién o
preferencia. Y un trato equitativo entre todos.

- Principio de libre participacion por voluntad propia: En todo momento se
respet6 la voluntad del adolescente y se le proporciono una explicacion clara de los
objetivos de la investigacién. Se garantizé que sus respuestas sean confidenciales y
anénimas, sin revelarse a externos. Tanto los padres como los adolescentes firmaron el

consentimiento informado correspondiente para participar en el estudio.
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IV. Resultados

Tabla 2. Nivel de conocimiento global sobre métodos anticonceptivos en adolescentes
de 15— 19 arios del Pueblo Joven La Unién — Chimbote, 2024

CONOCIMIENTO N %
PROFUNDO 59 35,0
BASICO 21 12,0
LIMITADO 89 53,0
TOTAL 169 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 2, se logré identificar que mas de la mitad de la poblacion encuestada
mostraron un conocimiento limitado 53,0% sobre los métodos anticonceptivos sobre los
inyectables, pildora anticonceptiva, preservativo, método del ritmo, coito interrumpido,
T de cobre, pildora del dia siguiente, seguido de un 35,0% que tuvieron un conocimiento
profundo indicando asi que este grupo conoce su definicion, modo de uso, indicaciones y
efectos secundarios de los métodos anticonceptivos, mientras que una minoria del 12,0%
tuvieron un conocimiento basico, demostrando que tienen ideas erroneas respecto a los

métodos anticonceptivos.
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CONOCIMIENTO

53,0%

12,0%

= PROFUNDO BASICO LIMITADO

Figura 1. Gréfico de pastel del nivel de conocimiento global sobre métodos

anticonceptivos en adolescentes de 15 - 19 afios del Pueblo Joven La Unién - Chimbote,
2024

Fuente: Tabla 2
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Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos segiin dimensiones en
adolescentes de 15 — 19 aiios del Pueblo Joven La Union — Chimbote, 2024

CONOCIMIENTO . o
SEGUN Profundo Basico Limitado Total
DIMENSIONES 0 % n % n % n %
Aspectos especificos
118 69,8 46 27,2 5 3.0 169 100,0

Conocimiento de la
pildora anticonceptiva 9 53 26 15,4 134 79,3 169 100,0

Conocimiento sobre el

inyectable 17 10,1 32 18,9 120 71,0 169 100,0
Conocimiento de la T
de cobre 145 85,8 24 14,2 0 0,0 169 100,0
Conocimiento del
preservativo 21 12,4 54 32,0 94 55,6 169 100,0
Conocimiento del
coito interrumpido* 60 35,5 * * 109 64,5 169 100,0
Conocimiento del
meétodo del ritmo* 44 26,0 * * 125 74,0 169 100,0
Conocimiento de la
pildora del dia
siguiente* 90 53,3 * * 79 46,7 169 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
*Dimensiones que no consideraron, conocimiento bdsico en los adolescentes.

En la tabla 3, en las dimensiones que se evaluaron los tres niveles de conocimiento
se demostré que el 85,8% de los adolescentes encuestados tiene un conocimiento
profundo respecto a la dimension en conocimiento de la T de cobre, asi mismo el 79,3%
tuvo un conocimiento limitado sobre la pildora anticonceptiva, asi mismo un 71,0 % de
los encuestados tuvieron un conocimiento limitado respecto a los inyectables, seguido de
un 69,8% en conocimiento sobre aspectos especificos en su definicion y uso de métodos
anticonceptivos fue profundo, con respecto al conocimiento sobre el preservativo fue
limitado con un 55,6%. Por otro lado, en las dimensiones donde se evaluo el conocimiento

profundo y limitado, se demostrd que el 74,0% que tuvieron un conocimiento limitado
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con respecto al método del ritmo, por otro lado, un 64,5% tuvo un conocimiento limitado
sobre el coito interrumpido, asi mismo el 53,3% de adolescentes su conocimiento fue

limitado sobre la pildora del dia siguiente.
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CONOCIMIENTO SEGUN DIMENSIONES

85,8%
79.3%
69,8% 71,0% 74,0%
64,5%
DA% 53,3%
46,7%
0,
32,0% 35,5%
7.2% 26,0%
18,9%
15,4% 101% 4,2% 12.4%
5,3%
3,0% - l 0.0% I
1 2 3 mProfundb mBasico T Limitado © 7 8

Figura 2. Grifico de barras del nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos
segin dimensiones en adolescentes de 15 - 19 afos del Pueblo Joven La Unién -
Chimbote, 2024

Fuente: Tabla 3
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Tabla 4. Actitud global sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del Pueblo
Joven La Union — Chimbote, 2024

ACTITUD N %

POSITIVAS 105 62,1

NEGATIVAS 64 37,9
TOTAL 169 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 4, se logr6 identificar que del total de adolescentes encuestados el 62,1%
tuvo una actitud positiva respecto a los métodos anticonceptivos demostrando ciertos
comportamientos sobre los métodos anticonceptivos, respecto a su importancia, mitos,
efectos secundarios, asi mismo un menor porcentaje del 37,9% de adolescentes su actitud

fue negativa.
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ACTITUD

= POSITIVA NEGATIVA

Figura 3. Grdfico de pastel de la actitud global sobre métodos anticonceptivos en
adolescentes de 15 - 19 aiios del Pueblo Joven La Union, Chimbote - 2024

Fuente: Tabla 4
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Tabla 5. Actitud sobre métodos anticonceptivos segiin dimensiones en adolescentes de
15 - 19 afios del Pueblo Joven La Union - Chimbote, 2024

ACTITUD Barreras, mitos Influencia de la
SEGUN Informacion y creencias Uso del pareja en el uso
DIMENSIONES  sobre MAC sobre MAC preservativo de MAC
n % n % n % n %
Positivas 82 48,5 102 604 71 42,0 63 3773
Negativas 87 51,5 67 39,6 98 58,0 106 62,7
TOTAL 169 100,0 169 100,0 169  100,0 169 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 5, se evidencia que del total de los adolescentes encuestados con respecto
a la actitud segin dimensiones un 62,7% tiene una actitud negativa en la influencia de la
pareja para el uso de los métodos anticonceptivos, un 60,4% tienen actitudes positivas
respecto a las barreras, mitos y creencias respectivamente, un 58,0% tiene una actitud
negativa en el uso del preservativo con respecto a su proteccion sobre el VIH/SIDA, asi
mismo un 51,5% tiene actitudes negativas en la informacién sobre los métodos

anticonceptivos en su importancia de la consejeria y orientacion sobre los MAC.
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ACTITUD SEGUN DIMENSIONES

70.0%
62,7%
60,4% 58,0%

60.0% -
50.0% 5.5 >
Hre . 42,0%
39,6% 37.3%
40.0% 270
30.0%
20.0%
10.0%
0.0%
1 2 3 a4

M Positiva Negativa

Figura 4. Grifico de barras de la actitud sobre métodos anticonceptivos segtin
dimensiones en adolescentes de 15 - 19 afios del Pueblo Joven La Unién - Chimbote,
2024

Fuente: Tabla 5
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Tabla 6. Caracteristicas sociodemogrdficas y reproductivas de los adolescentes de 15 - 19
anios del Pueblo Joven La Union - Chimbote, 2024

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAY

SEXUAL n 7

15 10 5,9

16 7 4,1

EDAD 17 38 22.5

18 101 59,8

19 13 7,7

SEXO Varf')n 64 37,9

Mujer 105 62,1

soltero 169 100,0

conviviente 0 0,0

Estado civil casado 0 0,0
divorciado 0 0,0

viudo 0 0,0

catdlico 161 95,3

adventista 0 0,0

Religion evangglico 8 4,2
cristiano 0 0,0

otra 0 0,0

Tienes enamorado (a) . / 4.1
no 162 95,9

Has tenido relaciones sexuales . 15 8,9
no 154 91,1

10 - 14. 0 0,0

Edad de inicio de relaciones sexuales* 15 - 19. 15 100,0

Método del

ritmo 0 0,0

Pildora 0 0,0

Método que usas actualmente Inyectable 0 0,0
T de cobre 0 0,0
preservativo 10 66,7

Ninguno 5 33,3

Total 169 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

(*) dimensidn que se considera a los adolescentes que han tenido relaciones sexuales (15 adolescentes).
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En la tabla 6, se evidencia que el 100,0% de adolescentes encuestados son
solteros (as), el 95,9% no tienen enamorado(a), seguido de un 95,3% que pertenecen a la
religién catdlica, asi mismo el 62,1% de encuestados son mujeres, el 59,.8% de
adolescentes tiene 18 afios, por otro lado, el 8,9% de adolescentes han tenido relaciones
sexuales, asi mismo el 100,0% de los adolescentes iniciaron su primera relacién sexual
entre las edades de 15 a 19 afios y por ultimo el 66,7% de adolescentes usan actualmente

como método anticonceptivo el preservativo.
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V. Discusion

En la actualidad la adolescencia es una etapa de desarrollo donde hay nuevas
vivencias y experiencias en donde el comportamiento del adolescente estd relacionado
con su sexualidad, siendo primordial que tengan informacién para distinguir las
conductas sexuales de riesgo que ponen en riesgo su salud. Entre las cuales estdn, el
embarazado no deseado, muerte materna, aborto y las enfermedades de transmisioén
sexual VIH/SIDA. Por ello es de importante que los adolescentes adquieran
conocimientos sobre los métodos anticonceptivos, contribuyendo de manera efectiva a
la prevencion. Ante esta realidad es importante mostrar los resultados de la investigacion
realizada a los adolescentes del Pueblo Joven La Unién — Chimbote, 2019.

En la tabla 2, se observa que mas de la mitad de la poblacion encuestada mostraron
un conocimiento limitado sobre los métodos anticonceptivos con el 53,0% en los
inyectables, pildora anticonceptiva, preservativo, método del ritmo, coito interrumpido,
T de cobre, pildora del dia siguiente, seguido de un 35,0% que tuvieron un conocimiento
profundo indicando asi que este grupo conoce su definicion, modo de uso, indicaciones y
efectos secundarios de los métodos anticonceptivos, mientras que una minoria del 12,0%
tuvieron un conocimiento basico, demostrando que tienen ideas errdneas respecto a los

métodos anticonceptivos.

Resultados similares al estudio de Medina J (7), Managua 2020, quien en su
investigacion demostrd que el 51% tuvo un conocimiento malo, mientras el 46,9% un
conocimiento regular y el 2% un conocimiento bueno sobre los métodos anticonceptivos.
Por otro lado, tenemos el estudio de Fernandez K (8), Piura 2023, donde mostrd que el
64,6% tuvieron un conocimiento limitado, y el 22,0% un conocimiento basico, finalmente
el 13,4% tuvo un conocimiento profundo. Por otro lado, los resultados difieren con el
estudio de Lopez S (5), México 2021, quien encontrd que el 56,4% de adolescentes tiene
un conocimiento alto, seguido del 37,4% que tuvo un conocimiento medio y el 6,1%

tienen un conocimiento bajo sobre los métodos anticonceptivos.

Segun Juarez C. en su estudid describe a la teoria del relativismo, donde el
conocimiento se basa en la filosofia, indicando que el ser humano sabe lo que es malo o

bueno, atreves del conocimiento que obtiene por medio de los sentidos, adquiridos
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mediante la experiencia. Asi mismo, afirma que el conocimiento sobre el mundo muchas
veces es motivo de duda por el cual una persona no tiene una informacion adecuada sobre
algo (16). Esto hace referencia que mas de la mitad de adolescentes encuestados no tienen
conocimientos claros sobre los métodos anticonceptivos, creando ideas erréneas y

confusiones cuando se les brinda alguna informacion.

En la tabla 3, en las dimensiones que se evaluo los tres niveles de conocimiento se
demostro que el 85,8% de los adolescentes encuestados tiene un conocimiento profundo
respecto a la dimension en conocimiento de la T de cobre, asi mismo el 79,3% tuvo un
conocimiento limitado sobre la pildora anticonceptiva, asi mismo un 71,0 % de los
encuestados tuvieron un conocimiento limitado respecto a los inyectables, seguido de un
69,8% en conocimiento sobre aspectos especificos en su definicion y uso de métodos
anticonceptivos fue profundo, con respecto al conocimiento sobre el preservativo fue
limitado con un 55,6%. Por otro lado, en las dimensiones donde se evaluo el conocimiento
profundo y limitado, se demostr6é que el 74,0% que tuvieron un conocimiento limitado
con respecto al método del ritmo, por otro lado, un 64,5% tuvo un conocimiento limitado
sobre el coito interrumpido, asi mismo el 53,3% de adolescentes su conocimiento fue

limitado sobre la pildora del dia siguiente.

Resultados que difieren al estudio de Rengifo A. (9), Iquitos 2020, donde demostro
que el 45,50% tiene el conocimiento correcto sobre la pildora anticonceptiva, asi mismo
el 62,10% tuvieron un conocimiento correcto sobre los aspectos especificos. Ademas, el
66,70% tiene conocimiento correcto sobre el método del ritmo. Asi mismo el 89,40%
demostrd un conocimiento correcto sobre preservativo y el 31,80% demostré un

conocimiento correcto sobre pastilla del dia siguiente.,

Segin Juarez C. en su estudio menciona a la teoria del constructivismo social
indicando que es adquirido mediante sus propios conocimientos para que puedan resolver
sus propios problemas, lo que puede hacer cambiar su manera de pensar y obtener otros
conocimientos (16). El adolescente adquiere el conocimiento por medio de su mismo
entorno, muchas veces tomando datos erroneos de fuentes no confiables, poniendo en
riesgo su salud sexual y reproductiva, ya que el adolescente no acude al centro de salud
para que se le brinda una informacion clara y veras, para poder asi evitar embarazos a

edad temprana o una infeccion de transmision sexual, VIH/SIDA.
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En la tabla 4, se evidencia la actitud global de adolescentes encuestados, donde el
62,1% tuvo una actitud positiva respecto a los métodos anticonceptivos demostrando
ciertos comportamientos sobre los métodos anticonceptivos, respecto a su importancia,
mitos, efectos secundarios, asi mismo un menor porcentaje del 37,9% de adolescentes su

actitud fue negativa sobre los métodos anticonceptivos.

Resultados similares al de Alejos F (11), Chimbote 2023, donde el 70,7% demostrd
una actitud favorable y el 29,3% tuvo una actitud desfavorable respecto a los métodos
anticonceptivos. Por otro lado, el estudio de Zuiiiga I, Baltodano R (6), Nicaragua 2020,
mostro en sus resultados que el 68,1% tuvieron una actitud favorable y el 31,9% actitud
desfavorable. Asi mismo de Gonzales D, Pagola R, De la Cruz Y (13), Cajamarca 2019,
donde el 72,2% de adolescentes tienen una actitud favorable y el 27,8% una actitud
desfavorable. Asi mismo difiere con el estudio de Blanco A (10), Huaraz 2022, en donde
mostro que el 85,1% tuvo una actitud desfavorable y el 14,9% medianamente favorable
y el 0,0% actitud favorable.

Seguin Silupu describe en su estudio que la teorfa de la consistencia cognitiva nos
indica que se basa en las personas eliminan lo innecesario creando ideas, pensamientos,
actitudes y comportamientos mutuamente compatibles (18). Lo cual demuestra que mas
de la mitad de los adolescentes encuestados tienen actitudes positivas que les servird
para tomar decisiones claras sin vergiienza, miedo ni temor, para que asi, se acerquen a
un servicio de salud y accedan a los métodos anticonceptivos, recibiendo informacién y
orientacion adecuada por el personal de salud encargado, quienes estaran capacitados,
garantizando su privacidad.

En la tabla 5, respecto a la actitud sobre métodos anticonceptivos segun
dimensiones en donde se evaluaron los niveles positivo y negativo, se evidencia que
de los encuestados el 62,7% tiene una actitud negativa en la influencia de la pareja
para el uso de los métodos anticonceptivos, un 60,4% tienen actitudes positivas
respecto a las barreras, mitos y creencias respectivamente, un 58,0% tiene una actitud
negativa en el uso del preservativo con respecto a su proteccion sobre el VIH/SIDA,
asi mismo un 51,5% tiene actitudes negativas en la informacion sobre los métodos
anticonceptivos en su importancia de la consejeria y orientacion sobre los MAC.

Resultados similares al de Medina J. (7), Managua 2020, en donde demostré que
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el 79,6% esta de acuerdo que la pareja de decidir que método utilizar, el 95,9% esta
de acuerdo en acudir a un centro de salud para planificacion familiar, el 77,6% estd en
desacuerdo de tener varias parejas sexuales, el 87,8% estd de acuerdo de recibir
informacién sobre los métodos anticonceptivos.

Segtn la teoria de la actitud descrita por Silupu en su estudio menciona a la teoria de
la disonancia cognitiva como nuevas acciones que vinculan la informacién con otros
conocimientos ya adquiridos, de tal manera que los individuos puedan desarrollar
nuevas ideas y actitudes en base a la capacidad de su desarrollo. Segin los resultados
podemos decir que es necesario enfatizar la orientacion y consejeria en salud sexual y
reproductiva sobre todo en el tema de los métodos anticonceptivos, de tal manera que
el adolescente a futuro pueda tener actitudes mas favorables para que pueda contribuir
en sus proyectos a futuro (18).

En la tabla 6, se evidencia que el 100,0% de adolescentes encuestados son solteros
(as), el 95,9% no tienen enamorado(a), seguido de un 95,3% que pertenecen a la religion
catdlica, asi mismo el 62,1% de encuestados son mujeres, el 59,8% de adolescentes tiene
18 afios, por otro lado, el 8,9% de adolescentes han tenido relaciones sexuales, asi mismo
el 100,0% de los adolescentes iniciaron su primera relacién sexual entre las edades de 15
a 19 afios y por ultimo el 66,7% de adolescentes usan actualmente como método

anticonceptivo el preservativo.

Resultados se asemejan a los de Sdnchez O (12), Chimbote 2023, donde el 100% de
adolescentes tienen entre 15 — 19 afios, el 57,5% son mujeres, el 45,0% son catdlicos, el
100% son solteros, el 51,2% no tiene enamorado, el 52,5% no han tenido relaciones
coitales, el 65,8% inicio las relaciones coitales entre 15 — 19 afios, el 31,6% no usan

ningtin método anticonceptivo, pero el 42, 1% usan el preservativo.

Al analizar los resultados obtenidos podemos ver que a los adolescentes de esta
poblacién en estudio se les debe brindar una consejeria sobre los métodos anticonceptivos
ya que todos son solteros, por otro lado, un porcentaje minimo de adolescentes ya ha
iniciado su primera relacién sexual, lo cual los lleva a poder contraer una infeccién de
transmision sexual, VIH/SIDA, un embarazo no deseado, postergar sus estudios y sus

proyectos a futuro.
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VI. Conclusiones

Se logré identificar 53,0% de adolescentes tienen conocimiento limitado sobre
los métodos anticonceptivos relacionados al inyectable, pildora del dia siguiente,
preservativo, T de cobre, coito interrumpido, pildora anticonceptiva y el método
del ritmo.

Respecto a las dimensiones sobre el conocimiento sobre los métodos
anticonceptivos de los adolescentes encuestados demostraron un conocimiento
profundo, el 85,8% respecto a la T de cobre, seguido de un 69,8% sobre aspectos
especificos, el 53,3% sobre la pildora del dia siguiente, indicando que estos
adolescentes no tienen dificultades para poder elegir un método estando
informados de sus efectos secundarios, forma de uso.

Se identifico el 62,1% actitud positiva sobre métodos anticonceptivos,
demostrando que no existen barreras para acceder de forma voluntaria e
informada.

Se identific6 en la actitud por dimensiones, la influencia de la pareja para el uso
de los métodos anticonceptivos 62,7% una actitud negativa, 60,4% actitud
positiva en barreras, mitos y creencias, 58,0% actitud negativa en el uso del
preservativo y proteccion del VIH/SIDA, asi mismo 51,5% actitud negativa en
informacion sobre el MAC. Esto indica que una parte de los adolescentes tienen
actitudes erréneas respecto a los métodos anticonceptivos.

En las caracteristicas sociodemograficas se observa 59,8% de adolescentes tiene
18 afios, el 62,1% son mujeres, asi mismo el 100,0% de adolescentes son solteros
(as), seguido de 95,3% son catdlicos, 95,9% no tienen enamorado, por otro lado,
el 8,9% han tenido relaciones sexuales, asi mismo el 100,0% de los adolescentes
iniciaron su primera relacion sexual entre las edades de 15 a 19 afios y por dltimo

66,7% usan actualmente como método anticonceptivo el preservativo.
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VII. Recomendaciones

Crear programas educativos, para realizar sesiones en las que se involucre la salud
sexual y reproductiva, fortaleciendo el tema de métodos anticonceptivos y haciendo
hincapié de cudn importante y necesario es innovar este tipo de temas para los
adolescentes, estrategia que puede ser gestionada por el teniente gobernador y
otorgada por profesionales de salud capacitados (Obstetras), con informacién veraz
que logre la compresién de los adolescentes a través de intervenciones didécticas
con la intencién de continuar teniendo conocimientos y actitudes satisfactorias y la
mejoria de estos.

Realizar visitas domiciliarias a los adolescentes con el fin de brindarles consejeria
sobre los métodos anticonceptivos, infecciones de transmision sexual VIH/SIDA y
embarazo en adolescentes, para que adquieran mayor conocimiento y mejoren sus
actitudes sobre los métodos anticonceptivos.

Realizar charlas a los padres de familia para que sea un trabajo en equipo,
involucrdndolos en el tema y poder ayudar a que los adolescentes tomen conciencia

y de esta manera mejorar el vinculo de los padres con sus hijos.
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Anexo (2. Instrumento de recoleccion de informacion
“NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD SOBRE METODOS
ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES DE 15 — 19 ANOS DEL PUEBLO
JOVEN LA UNION - CHIMBOTE, 2024”

Introduccion

Esta encuesta tiene como objetivo: Determinar el nivel de conocimiento y la actitud sobre
los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 - 19 afios del Pueblo Joven La Unién
-Chimbote, 2024. Se le solicita que responda con toda sinceridad a las preguntas que se
presentan. Esta encuesta es anénima, es decir no es necesario que anote su nombre.
Anticipadamente se le agradece por su valiosa colaboracion.

Instrucciones:

Lea detenidamente las siguientes peguntas, y marque con una (X) la respuesta

correcta:

I. Caracteristicas sociodemograficas y sexuales

1. Edad cumplida: afios

2. Sexo:

1. Varon

[\

. Mujer

(98]

. Religion:
1. Catdlica
2. Adventista
3. Evangélica
4. Cristiana

5. Otra, especifique
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4. Estado Civil:

[

Soltero(a)

2. Conviviente
3. Casado (a)

4. Divorciado (a)

5. Viudo (a)

5. Tienes enamorado (a):
1. Si

2. No

6. (Ha tenido relaciones coitales?
1) Si

2) No
7. Edad en la que inicio sus relaciones sexuales:
8. (Qué método usas actualmente?

1) Método del ritmo

2) Método del moco cervical
3) Pildora

4) Inyectable

5) T de cobre

6) Preservativo

7) Ninguno

56




L Conocimiento sobre los métodos Anticonceptivos.

Para cada una de las siguientes proposiciones, marque con una (X) la casilla que

considera correcta:

Proposiciones

SI

NO

NO SE

1. Un método anticonceptivo es una sustancia, procedimiento

que evita el embarazo.

2. Todos los métodos anticonceptivos son reversibles.

3. En la etapa de la adolescencia se debe usar métodos

anticonceptivos si se ha iniciado actividad coital.

4. La pildora se toma en cualquier dia después de la

menstruacion.

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

6. Es normal que cuando se toma la pildora se manifiesten

mareos, dolor de cabeza, sangrado, aumento de peso.

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

8. La pildora debe tomarla tanto el hombre como la mujer al

mismo tiempo para que sea mds efectiva.

9. El anticonceptivo de los tres meses se toma por via oral.

10.Los inyectables son métodos anticonceptivos mensuales Y|

trimestrales.

11.El anticonceptivo inyectable se aplica el dltimo dia de la

menstruacion.

12.Los inyectables son perjudiciales para la salud.

13. La T de cobre estd recomendada en las mujeres que han|

tenido hijos.

14. La T de cobre debe ser indicada por un profesional de salud.

15. El condén es 100% seguro para evitar el embarazo.

16. El cond6n protege de infecciones de transmision sexual (ITS)

y del VIH/SIDA.

17. El condon se coloca cuando el pene esta erecto (duro) y antes|
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de iniciar la relacion coital.

18. El mismo condén se puede usar varias veces.

19. Durante la relacién coital terminar afuera es un método

seguro para evitar un embarazo.

20. El método del ritmo es cuando la pareja evita tener relaciones

coitales durante los dias fértiles de la mujer.

21. La PDS (pildora del dia siguiente), es un método

anticonceptivo que puede usarse a diario.
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II. Actitudes sobre métodos anticonceptivos.

A continuacidn, encontrards otras proposiciones sobre las que deberd expresar su
opinién. 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 est4 en desacuerdo, pero no totalmente.

TD: Totalmente en desacuerdo

PROPOSICIONES TA | A [ D

1. La consejerfa y orientacion sobre los métodos

anticonceptivos es  importante.

2. Los adolescentes tienen suficiente y adecuada

informacion sobre los métodos anticonceptivos.

3. Consideras que puedes utilizar métodos

anticonceptivos.

4. El uso de anticonceptivos es un pecado.

5. Si te causard molestias algin método anticonceptivo

consideras que debes usar otro.

6. Debe utilizarse métodos anticonceptivos en relaciones

ocasionales.

7. Es dificil conseguir métodos anticonceptivos.

8. Alusar el condodn se disfruta menos de la relacidn coital.

9. Utilizarias el condén como método anticonceptivo.

10. El uso del cond6n es una proteccién contra el

VIH/SIDA.

11. Conversarias con tu pareja como protegerse de ITS y
VIH/SIDA.

12. Aconsejarias a tu pareja algin método
anticonceptivo.
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13. Tu pareja es la que debe decidir que métodos

anticonceptivos que debes usar.

14. Los métodos anticonceptivos deben ser elegidos sélo

por las mujeres.
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Anexo 03. Reporte de validacion y confiabilidad del instrumento

A. Reporte de validacién

Ficha de identificaciin del experio para proceso de validacidn
MNombres v Apellidos:
Mirtha Elizabeth Zeta Alama
N® DNI / CE: 03358781
Teléfono / Celular: 945950925 Email: mezal 10966 hotmail.com

Titulo profesional:

Licenciada en Obstetrnicia

Grado académuco: Maesira: X Doctorado:
Especialidad:

Mg en Obstetricia Salud, Sexual ¥ Reproductiva

Insurucion que labora:

E.5.11-1 Hosmial de Chulucanas

Identificacion del Proyvecto de Investigacion o Tesis,

Titulo:

Mivel de conocimiento y actitudes sobre métodos anticonceptives en adolescentes de
tercero a quinto aflo de secundaria, LE Juan Velasco Alvarado San Jorge, Frias - Piura,
2023.

Autor (es):

Jesiis Nimbeth Chero Maza

Programa académico:

Obstetricia
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Ficha de identificacion del experto para proceso de validacion
Nombres y Apellidos:
Silvia Teresa Coronado Morales
N® DNI/ CE: 02835303
Teléfono / Celular: 962068436 Email: silviacoronadomoralesfa hotmail com

Titlo profesional:

Licenciada en Obstetricia

Grado acadénuco:  Maestria: X Doctorado:
Especialidad:

Mg en Obstetncia Salud, Sexual Y Reproductiva
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Centro de Salud Materno Infantil - Tambogrande

ldentificacion del Proyecto de Investigacion o Tesis.
Tatule:

Nivel de conocimiento y actitudes sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de
tercero a quinto afo de secundana, LE Juan Velasco Alvarado San Jorge, Frias - Piura,

2023.
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B. Reporte De Confiabilidad

CONOCIMIENTO

KR-20 (Kuder-Richardson 20)

Se utiliza esta medida de fiabilidad por ser una variable medida ordinal dicotémica,

valores mayores al 0,7 se determina que el instrumento es confiable en caso de ser

superior a 0,8 es altamente confiable. (Glen, 2006)

r=

K K x p(1—p)
1-—F—F
K-1 a;

K es igual al nimero de elementos

ol Z{:Ig _f]:ﬁ
x n

p: proporcion de respuestas correctas

q: proporcion de respuestas incorrectas

PARA CONOCIMIENTO

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,753 21

Se ha logrado determinar que el instrumento para la variable conocimiento es confiable

debido a que el valor del estadistico de fiabilidad supera el ,70. Se recomienda su

utilizacion.
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Kr 20 si el elemento
se ha suprimido

1. Un método anticonceptivo es una sustancia, procedimiento queevita el
embarazo.
2. Todos los métodos anticonceptivos son reversibles.
3.En la etapa de la adolescencia se debe usar métodosanticonceptivos
si se ha iniciado actividad coital.
4. La pildora se toma en cualquier dia después de la menstruacion.
5. La pildora protege de las infecciones de transmision sexual.
6. Es normal que cuando se toma la pildora se manifiestan mareos,
dolor de cabeza, sangrado, aumento de peso.
7. La pildora es un método que puede indicarse a cualquier dead.
8. la pildora debt to Marla tango el hombre Como la major al miso
tiempo para que sea mds efectiva.
9. El anticonceptivo de los tres meses se toma por via oral.
10. Los inyectables son métodos anticonceptivos mensuales y
trimestrales.
11. El anticonceptivo inyectable se aplica el dltimo dia de la
menstruacion.
12. Los inyectables son perjudiciales para la salud.
13. La T esta recomendada en las mujeres que han tenido hijos.
14. La T de cobre debt ser indicada por un profesional de salud.
15. El condén es 100% seguro para evitar el embarazo.
16. El condén protege de infecciones de transmision sexual (ITS)
y del VIH/SIDA.
17. El condén se coloca cuando el pene esta erecto (duro) y antes de iniciar
la relacién coital.
18. El miso condén se puede usar varias veces.
19. Durante la relacion coital terminar afuera es un método seguro
para evitar un embarazo.
20. El método del ritmo es cuando la pareja evita tener relaciones
coitales durante los dias fértiles de la major.
21. La PDS (pildora de dia siguiente), es un método
anticonceptivo que puede usarse a diario.

744

;122
,733

135
;741
724

,781
;734

7138
, 769

,733
;751
;7131
124
,133
137
,758

, 739
;134

,789

, 745
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ALFA DE CROMBACH

Se utiliza esta medida de fiabilidad por ser una variable medida en ordinal en escala de
Likert, valores mayores al 0,7 se determina que el instrumento es confiable en caso de ser

superior a 0,8 es altamente confiable. (Herndndez, Fernandez, & Baptista, 2014)

K I_Zﬁf
s'

Bl |

K: nimero de items
Y Si?: Sumatoria de varianzas de los items

St 2 : Varianza de la suma de los items

ACTITUDES

Estadisticas de fiabilidad: Actitud

Alfa de Cronbach N de elementos
,704 10

Se ha logrado determinar que el instrumento para la variable actitudes es confiable debido

a que el valor del estadistico de fiabilidad supera el ,70. Se recomienda su utilizacion.
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Estadisticas de total de elemento

Media de Varianza ‘ Alfa de
. de escala Correlaci6 Cronbach
escala si el i .
siel n total de si el
elemento se
ha elemento elemen_tos elemento
o se ha corregida se ha
suprimido .. ..
suprimido suprimido
1. Laconsejeria y orientacion sobre 42,1500 42,239 ,386 ,684
los métodos  anticonceptivos es
importante.
2. Los adolescentes tienen suficiente 42.5500 40,892 ,444 ,676
y adecuada informacién sobre los
métodos anticonceptivos.
3. Consideras que puedes utilizar 42,3500 40,871 ,329 ,687
métodos anticonceptivos.
4.  El uso de anticonceptivos es un 43,1000 35,253 ,500 ,659
pecado.
5. Si te causard molestias algin 42,5500 38,682 ,567 ,658
método anticonceptivo consideras que
debes usar otro.
6. Debe utilizarse métodos 43,1000 40,726 ,343 ,685
anticonceptivos en relaciones
ocasionales.
7.  Esdificil conseguir métodos 42,6500 44,029 ,116 J712
anticonceptivos.
8. Al usar el condon se disfruta 42,1500 46,766 -,068 ,725
menos de la relacion coital.
9. Utilizarias el condén como método 42,2500 39,355 ,559 ,662
anticonceptivo.
10. El uso del condén es una proteccion 42,5500 42.576 ,262 ,695
contra el VIH/SIDA.
11. Conversarias con tu pareja como 43,1500 37,818 ,480 ,664
protegerse de ITS y VIH/SIDA.
12. Aconsejarias a tu pareja de algin 42,4000 44,989 ,063 ,716
método anticonceptivo.
13. Tu pareja es la que debe decidir que 43,4000 37,516 ,441 ,670
métodos anticonceptivos debe usar.
14. Los métodos anticonceptivos deben 43,0000 44,632 ,048 ,723

ser elegidos sOlo por las mujeres.
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Anexo 04. Formatos de consentimientos informados u otros

A. Consentimiento Informado del Padre

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PADRE

Titulo del estudio: Nivel de conocimiento y actitud sobre métodos anticonceptivos en
adolescentes de 15 — 19 afios del Pueblo Joven La Unién — Chimbote, 2024
Investigadora: Velasquez Cardozo Celeste Patricia
Asesora: Mgtr. Obsta. Flor de Maria Vasquez Saldarriaga
Institucién: Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote
Propésito del estudio:
Estamos invitando a su hijo(a) a participar en un trabajo de investigacion titulado Nivel
de Conocimiento y Actitud sobre Métodos Anticonceptivos en adolescentes del Pueblo
Joven La Unién, desarrollado por investigadores de la Universidad Catélica Los Angeles
de Chimbote. El propésito de la investigacion es Determinar el nivel de conocimiento y
la actitud sobre los métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 - 19 anos del Pueblo
Joven La Unién, Chimbote - 2024, dado que los resultados que se obtengan servirdn como
linea de base para los representantes de la institucion Educativa, permitiéndoles plantear
estrategias de intervencion, las cuales deben estar enmarcadas en salud sexual.
Procedimientos:
Si usted acepta que su hijo (a) participe y su hijo (a) decide participar en este estudio se
le realizara lo siguiente

1. Orientacion sobre el asentimiento y consentimiento informado.

2. Aplicacion del instrumento de recoleccion de datos.

3. Fotografias como evidencia de la aplicacion del instrumento (opcional).
Riesgos:
Su participacion en este estudio no implica ningtn riesgo de dafio fisico ni psicologico
para usted.
Beneficios:
De acuerdo a los resultados obtenidos en esta investigacion, los datos le serdn

proporcionados al finalizar el estudio de investigacion.
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Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion de su hijo(a) sin nombre alguno. Si los resultados
de este seguimiento son publicados, no se mostrard ninguna informacién que permita la
identificacion de su hijo(a) o de otros participantes del estudio.

Derechos del participante:

Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudio, podrd retirarse de éste en cualquier
momento, o no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda
adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame al nimero
telefénico 946226131.

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que su hijo(a) ha sido
tratado injustamente puede contactar con el Comité de Etica en Investigacién de la

Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, correo ciei@uladech.edu.pe.Una copia

de este consentimiento informado le serd entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente que mi hijo(a) participe en este estudio, comprendo de las
actividades en las que participara si ingresa al trabajo de investigacion, también entiendo

que mi hijo(a) puede decidir no participar y que puede retirarse del estudio en cualquier

momento.
I/
Nombres y Apellidos Fecha y Hora
Padre - Apoderado
/__
Nombres y Apellidos Fecha y Hora

Investigador
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B. Asentimiento Informado

ASENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE
Mi nombre es Velasquez Cardozo Celeste Patricia y estoy haciendo la investigacion
titulada Nivel de conocimiento y actitud sobre métodos anticonceptivos en adolescentes
de 15 — 19 anos del Pueblo Joven La Unién — Chimbote, 2024, la participacion de cada
uno de ustedes es voluntaria.
A continuacion, te presento unos puntos importantes que debes saber antes de aceptar
ayudarme:
e Tu participacion es totalmente voluntaria. Si en algiin momento ya no quieres
seguir participando, puedes decirmelo y volverds a tus actividades.
e La conversacion que tendremos serd de 20 minutos maximo.
e En lainvestigacion no se usard tu nombre, por lo que tu identidad serd anonima.
e Tus padres ya han sido informados sobre mi investigacion y estan de acuerdo con
que participes si td también lo deseas.
Te pido que marques con un aspa (x) en el siguiente enunciado segin tu interés o no de

participar en mi investigacion.

(Quiero participar en la investigacion: Determinar
el nivel de conocimiento y la actitud sobre los
métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 - 19

anos del Pueblo Joven La Uni6on, Chimbote - 20247
?

Fecha:
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C. Carta de autorizacion para ejecucion
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