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RESUMEN

Hoy en dia los adolescentes forman parte de la poblacidn vulnerable, ya que estdn expuestos
a una serie de cambios no solo fisicos y psicoldgicos, si no también sexuales; exponiéndose
a riesgos como un embarazo no deseado o embarazo precoz. La presente investigacion
plante6 como objetivo general: Determinar el conocimiento y actitudes sobre prevencion
del embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito
- Piura, 2024. Metodologia: Estudio de tipo cuantitativo, nivel descriptivo, disefio no
experimental, de corte transversal; la poblacién estuvo conformada por 80 adolescentes que
cumplieron con los criterios de inclusion, la técnica que se utiliz6 fue la encuesta, aplicando
de esta manera un cuestionario para medir el conocimiento y Test de Likert para medir las
actitudes, enfatizado en los principios éticos. Resultados: Se observa predominio del
conocimiento alto de manera global sobre prevencion del embarazo precoz con un 91,25%.
Segin sus dimensiones, el 87,50% de adolescentes tiene conocimiento alto para las
consecuencias del embarazo precoz, se obtuvo conocimiento medio con un 52,50% hacia
métodos anticonceptivos 'y 51,25% en relacion a la sexualidad y reproduccion,
respectivamente. Asi mismo, tuvieron actitudes favorables de manera global con el 96,25%;
seguin sus dimensiones, tienen actitud favorable, el 93,75% en relacién a la informacién sobre
sexualidad y el 86,25% para sexualidad responsable y segura. Concluyendo, los
adolescentes de la poblacion en estudio demostraron conocimiento alto y actitudes favorables

sobre prevencion del embarazo precoz.

Palabras clave: actitud, adolescente, conocimiento, embarazo, prevencion



ABSTRACT

Nowadays, adolescents are part of the vulnerable population, since they are exposed to a
series of changes not only physical and psychological, but also sexual; exposing themselves
to risks such as unwanted pregnancy or early pregnancy. The present research raised as a
general objective: To determine the knowledge and attitudes about prevention of early
pregnancy in adolescents from 15 to 19 years of age in the Chiclayito Human Settlement -
Piura, 2024. Methodology: Quantitative study, descriptive level, non-experimental design,
cross-sectional; The population consisted of 80 adolescents who met the inclusion criteria,
the technique used was the survey, thus applying a questionnaire to measure knowledge and
a Likert Test to measure attitudes, emphasizing ethical principles. Results: A predominance
of high knowledge is observed globally on prevention of early pregnancy with 91.25%.
According to its dimensions, 87.50% of adolescents have high knowledge of the
consequences of early pregnancy, 52.50% had medium knowledge of contraceptive methods
and 51.25% had knowledge of sexuality and reproduction, respectively. Likewise, they had
favorable attitudes overall with 96.25%; according to its dimensions, 93.75% have a
favorable attitude towards information on sexuality and 86.25% towards responsible and safe
sexuality. In conclusion, adolescents in the study population demonstrated high knowledge

and favorable attitudes regarding the prevention of early pregnancy.

Keywords: attitude, adolescent, knowledge, pregnancy, prevention



I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Actualmente el embarazo adolescente es un problema de salud sexual y reproductiva,
cuyas causas tienen graves consecuencias sanitarias, sociales y econdmicas. A lo largo de
esta fase, los adolescentes adoptan patrones de comportamiento influenciados por su entorno,
donde las relaciones sexuales prevalecen. Existen muchos factores con respecto a este
problema como las barreras al acceso y uso de anticonceptivos, la falta de orientacioén y
asesoramiento preventivos que aumentan la probabilidad de adoptar conductas inadecuadas
que conducen a embarazos a temprana edad y no deseados. Por ello, los profesionales de la
salud junto con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) han centrado su atencién para
mejorar el acceso a una atencion de calidad, y promover a través de programas el apoyo a
estos adolescentes evitando riesgos en la salud (1).

Segun la OMS alrededor de 21 millones de nifias (entre 15 y 19 afios) quedan
embarazadas cada afio en paises en desarrollo, y alrededor de 12 millones de ellas dan a luz.
Sin embargo, las tasas de embarazo adolescente han caido de 64,5 nacimientos por cada
1.000 mujeres en el ano 2000 a 41,3 nacimientos por cada 1.000 mujeres en el afio 2023 (1).
Segun el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) se estima que en América
Latina y el Caribe hay 140 millones de adolescentes, siendo la segunda tasa de embarazo
adolescente més alta del mundo, se estima que el 18% de los nacimientos son de mujeres
menores de 20 afios, siendo uno de los factores que incide significativamente la
vulnerabilidad de un embarazo no deseado. En América Latina se estima que cada afio se
practican 670 mil abortos inseguros entre adolescentes. Por ello, es necesario recalcar que es
el desafio mds importante en salud sexual y reproductiva, para prevenir de esta manera un
embarazo precoz (2).

En el Peru, segtin la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) refiere que
el 12.6% de los adolescentes se encuentran embarazadas o ya son madres. Segun el
Ministerio de Salud (MINSA) esta estadistica subraya la importancia de seguir brindando
acceso a servicios de salud sexual y reproductiva, a pesar de la crisis sanitaria por COVID-
19. Asi mismo, a través de su Direccion de Salud Sexual y Reproductiva, explico que los
adolescentes entre 12 y 17 afios constituyen el 10.8% de la poblacion peruana. Dentro de este
grupo, los embarazos adolescentes alcanzan un 10.1% en areas urbanas y un 22.7% en zonas
rurales. Existe mayor prevalencia de embarazos adolescentes con tasas superiores al 20% en
Loreto, Amazonas, Ucayali y San Martin. Ante este panorama, se ha identificado la

necesidad de implementar acciones coordinadas entre los sectores publicos y la sociedad



civil. Ademas, existen documentos como la Norma Técnica de Planificacién Familiar donde
se implementan talleres y capacitaciones para mejorar las habilidades de los profesionales
(738 a nivel nacional) que atienden a los adolescentes (3).

Segin la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar y el Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica (INEI) en el afio 2022 en la regién Piura el porcentaje de mujeres
adolescentes embarazadas es del 10,6% que oscilan entre los 15 a 19 afios; de los cudles el
9,9% ya son madres y el 0,7% son gestantes por primera vez (4). Por otro lado, segin el
Repositorio Unico Nacional de Informacién en Salud (REUNIS) actualmente se registraron
688 adolescentes embarazadas, cifra que permite identificar que ha disminuido en relacion a
aflos anteriores, sin embargo, es necesario seguir brindando educacién sexual de calidad en
adolescentes, incentivdndolos a la prevencion del embarazo precoz para garantizar su
bienestar y brindando mejores oportunidades a nivel social como econdémico (5).

Por otro lado, a nivel local, segin fuentes no oficiales no existen estudios
proporcionados por la Directiva del Asentamiento Humano Chiclayito, sin embargo, dicha
directiva logré mencionar que se ha presentado gran porcentaje de embarazos a temprana
edad, siendo este un problema social ya que existe cierta discriminacion por parte de la
poblacién y el temor que tienen por acudir a un centro de salud para obtener mds informacion.
Por ello, es importante averiguar el conocimiento que tienen sobre este estudio a realizar y
qué actitudes toman frente a una situacion de riesgo, ademads, es de suma importancia realizar
un diagnoéstico temprano que ayude a mejorar la educacion sexual de los adolescentes, a
planificar, a prevenir enfermedades de transmision sexual, de esta manera no les permita
truncar sus objetivos o logros a realizar.

Por todo lo expuesto anteriormente, es necesario plantear la siguiente interrogante:
(Cual es el conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo precoz en adolescentes
de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 20247, para responder a dicha
interrogante, se ha planteado el siguiente objetivo general: Determinar el conocimiento y
actitudes sobre prevencién del embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del
Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.

Por consiguiente, para poder dar relevancia al objetivo general, se plantearon los
siguientes objetivos especificos:

- Identificar el conocimiento global sobre prevencién del embarazo precoz en

adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.



- Identificar el conocimiento segin dimensiones sobre prevencion del embarazo precoz

en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.

- Identificar las actitudes globales sobre prevencion del embarazo precoz en

adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.

- Identificar las actitudes segin dimensiones sobre prevencion del embarazo precoz en

adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.

- Describir las caracteristicas sociodemogréficas y sexuales en adolescentes de 15 a 19

afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.

La presente investigacion se justifica tedricamente en razén que el embarazo
adolescente es un tema de continuo debate, para manejar eficazmente esta situacion, se
necesita un enfoque preventivo en el mundo académico. Entre los factores que conlleva a
este problema de salud encontramos la influencia del entorno familiar y social, la edad y el
desconocimiento que conduce a conductas de riesgo que derivan en embarazos no deseados.
Cabe sefialar que este estudio contribuye de manera tedrica a realizar aportes al vacio del
conocimiento mediante la obtencién de resultados que permiten comprender la realidad de
este grupo etario; de la misma manera, se incentivard a realizar estudios mas complejos.

Desde el punto de vista practico es un problema con alta incidencia en embarazo
precoz, por ello se disefian estrategias de promocidn y prevencion e intervenciones basadas
en evidencia para abordar los factores de riesgo identificados durante la fase tedrica, por
consiguiente, se logrard fortalecer las habilidades y tomar correctas decisiones. Y finalmente
desde el punto de vista metodolégico, se utilizé un instrumento que ya fue aplicado por Rivas
M (6), asimismo, sugiere una matriz para la operacionalizacion de variables, que actiia como
base para el desarrollo de futuras investigaciones, ya que facilita la obtencion de datos vélidos

y confiables, asegurando la exactitud del estudio.



I. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes
2.1.1 Antecedentes Internacionales

Moreno M (7), México 2023, en su investigacién titulada “Conocimiento sobre
prevencion del embarazo en adolescentes mexicanos”. Tuvo como Objetivo: establecer la
relacion entre el conocimiento sobre prevencion de embarazo, edad de inicio de vida sexual,
cantidad de métodos anticonceptivos utilizados alguna vez y caracteristicas personales del
adolescente como sexo, edad y escolaridad. La metodologia se desarroll6 en base a un
estudio descriptivo, correlacional de corte transversal, participaron 2509 adolescentes de 14
a 19 afios, utilizando como instrumento la encuesta. De esta manera se obtuvo como
resultados que el conocimiento es mayor en mujeres con un 17,42% en comparacion con los
varones con un 16.92%. Concluyeron que el conocimiento es superior segin la edad, nivel
de estudios y la edad en la que inician su vida sexual, por ello es importante recalcar la
importancia de brindar informacion de forma accesible e igualitaria, con el propésito de que
el adolescente sea responsable.

Padilla M (8), Ecuador 2019, en su tesis titulada “Nivel de conocimiento y actitudes
sobre embarazo adolescente en estudiantes de la Unidad Educativa Adolfo Valarezo, Loja
enero-julio 2019”. Objetivo: establecer el nivel de conocimiento y la actitud que tienen los
estudiantes de 15 a 19. Su metodologia fue de tipo descriptivo — transversal con una muestra
de 248 alumnos, empleando una encuesta con 34 preguntas para la recopilacion de datos. Se
lograron los siguientes resultados: el 39.9% tienen un nivel de conocimiento alto; seguido
de un 34.3% con bajo conocimiento. En cuanto a las actitudes, se evidencia que el 47,2%
muestran una actitud indiferente; sin embargo, en el resto de la poblacion predominan las
actitudes negativas, aunque también se observan actitudes positivas. Concluyendo que un
grupo de adolescentes poseen un nivel alto frente al tema; pero no muy distante también se
demuestra que existe un nivel bajo de conocimiento, sin embargo, en su mayoria sus actitudes
son indiferentes.

Soriano A (9), El Salvador 2019, en su estudio titulado “Conocimientos, actitudes y
practicas relacionadas a la prevencion de embarazos en adolescentes participantes del
programa educativo en concepcion Quezaltepeque, Chalatenango, febrero a septiembre de
20197, plante6 como objetivo determinar los conocimientos, actitudes y précticas
relacionadas a la prevencion de embarazos. Empleé un estudio metodolégico de tipo

cuantitativo descriptivo de corte transversal, con una muestra de 152 adolescentes de una



poblacién de 250 en edades de 13 a 19 afios, en el cual se utiliz6 como instrumento la
encuesta. Obtuvo como resultados que el 49% de estos tienen un alto nivel de conocimiento,
el 50% muestra actitudes positivas y el 78,3% no presenta conductas de riesgo. Concluye
que, tras la implementacién del programa educativo sobre la prevencion de embarazos en la
adolescencia, el 49% poseen conocimientos, actitudes y précticas favorables, lo que les
permitird tomar decisiones responsables y reducir el embarazo precoz.

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Temoche C (10), Chimbote 2023, en su tesis titulada “Conocimiento y actitudes
sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de cuarto y quinto afio de
secundaria, I.LE Juan De Mori, Catacaos-Piura, 2023”. Objetivo: Determinar si existe
relacion entre el conocimiento y las actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente.
Metodologia: tipo cuantitativo, nivel correlacional, disefio no experimental, de corte
transversal, la poblacién fue 190 estudiantes; se aplicé un cuestionario para evaluar el
conocimiento y Test de Likert para medir las actitudes. Resultados: Se demostré que el
92,6% de las encuestadas no conocen y sus actitudes fueron desfavorables en un 73,7%. Se
concluye que los adolescentes desconocen y presentan actitudes desfavorables sobre
prevencién del embarazo.

Salvador S (11), Caiiete 2021, en su investigacion titulada “Conocimientos y
actitudes sobre prevenciéon del embarazo adolescente en estudiantes de quinto grado de
secundaria del Colegio Eladio Hurtado Vicente 20147, Imperial — Catiete, 2021”. Tuvo como
objetivo evaluar la relacion entre conocimientos y actitudes sobre prevencion del embarazo
adolescente en estudiantes de quinto grado de secundaria. Metodologia: no experimental,
nivel correlacional y corte transversal, con una muestra de 80 estudiantes, se utiliz6 un
cuestionario para medir las variables. Se obtuvo como resultados que el 75,9% de
estudiantes tienen conocimientos con nivel medio, mientras que en el caso de las actitudes el
50,6% de estudiantes present6 una actitud positiva. Concluyé que el nivel de conocimientos
tiene similitud con las actitudes de manera positiva sobre prevencién del embarazo

adolescente.



Curo V (12), Cusco 2019, en su tesis titulada “Nivel de conocimiento y actitud hacia
la prevencion del embarazo en adolescentes de la Institucién Educativa Mixta Viva el Peru -
Cusco, 2019”. Objetivo: determinar el nivel de conocimiento y actitud hacia la prevencién
del embarazo en adolescentes. Metodologia: tipo descriptivo no experimental de corte
transversal, se consider6 una muestra de 120 adolescentes a quienes se les aplicé una
entrevista haciendo uso de un cuestionario. Resultados: el 61.7% tiene un nivel de
conocimiento alto, el 27.5% un nivel medio y el 10.8% un nivel bajo. Segin la actitud el
67.5% tienen una actitud favorable, 32.5% actitud indiferente y 0.0% actitud desfavorable.
Se concluye: que ambas variables muestran resultados confortables respecto a la prevenciéon
del embarazo adolescente.

2.1.3 Antecedentes Regionales

Correa L (13), Piura 2022, en su estudio titulado “Conocimiento y actitudes sobre
prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la Institucion Educativa Federico
Helguero Seminario-Piura, 2020”. Se propuso como objetivo determinar la relacién que
existe entre el conocimiento y actitudes sobre la prevencion del embarazo adolescente. Con
metodologia de estudio cuantitativo, correlacional y disefio no experimental, transversal. Se
trabajé con una muestra de 215 adolescentes y para la recopilaciéon de datos se emple6 la
técnica de la encuesta. Resultados: el 62,33% de los participantes no tienen conocimiento
sobre este tema y el 57,21% sus actitudes fueron desfavorables. Se concluye: que los
adolescentes carecen de la capacidad para conocer los dias fértiles del ciclo menstrual y
desconocen la relevancia de los métodos anticonceptivos, por otro lado, mostraron actitudes
negativas hacia la prevencion del embarazo en adolescentes, indicando la presencia de un
problema significativo en este segmento de la poblacion.

Chaponan L (14), Paita 2024, en su tesis titulada “Conocimientos y actitudes sobre
prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita-Piura,
2024”. Objetivo: determinar el conocimiento y actitudes sobre prevenciéon del embarazo
adolescente. Metodologia: nivel descriptivo simple, tipo cuantitativo y disefio no
experimental, de corte transversal; con una muestra de 80 estudiantes, la técnica que se aplico
fue la encuesta. Resultados: el 96,2% poseen conocimiento alto, referente a sus dimensiones
el 30% tiene conocimiento alto sobre sexualidad y reproduccion y 95% sobre consecuencias,
el 83,8% conocimiento medio en métodos anticonceptivos. El 91,3% muestran actitudes

favorables, segin sus dimensiones el 87,5% tiene actitud favorable en sexualidad



responsable y segura y el 92.5% en informacion sobre sexualidad. Se concluye: que ambas
variables de estudio revelan datos satisfactorios sobre prevencién del embarazo adolescente.

Remigio V (15), Piura 2023, en su estudio titulado “Conocimiento y actitudes sobre
prevencion del embarazo adolescente en estudiantes, I.E. Cap Fap José Abelardo Quifiones
Castilla-Piura, 2022”. Propuso como objetivo determinar si existe relacién entre el
conocimiento y las actitudes sobre prevencion de embarazo adolescente en estudiantes de
cuarto y quinto grado de secundaria. La metodologia se desarroll6 en base a un estudio de
tipo cuantitativo - correlacional, no experimental, transversal. La poblacion muestral estuvo
constituida por 156 adolescentes, se aplicé la técnica de la encuesta. Resultados: el 77.92%
no conoce sobre el tema y al evaluar las actitudes el 50.65% fueron desfavorables. Se
concluye que: la falta de conocimiento genera un aspecto negativo que conlleva a poner en
riesgo su salud sexual y reproductiva, debido a la falta de informacion y sus actitudes
indicarfan que aun existen conductas que los expone a embarazos no planificados.
2.2 Bases Tedricas
2.2.1 Conocimiento

Es un grupo de representaciones abstractas que se guardan en la mente humana o en
otros medios y que se forman a través de la experiencia, la observacion o el uso y andlisis de
informacién o datos que estdn conectados entre si. Estas representaciones sirven para
responder a las preguntas de "Cémo" y "Por qué", y ayudan en la toma de decisiones, en la
realizacion de acciones o en la generacion de resultados, ya sean tangibles o intangibles, en
cualquier ambito de la actividad humana (16).

Tipos de conocimiento

e Empirico: El conocimiento empirico se adquiere a través de la experiencia
diaria y se transmite entre generaciones; también se le suele denominar conocimiento
cientifico primitivo. Esto reside en la experiencia personal del individuo, ya que se
trata de un conocimiento en cierta medida semiprofesional y ayuda a resolver
problemas practicos en la sociedad (17).

e Vulgar: La palabra vulgar deriva de "vulgus", que significa pueblo, de tal
manera que el sujeto opera con una intuicidn vaga, sin procedimiento ni razonamiento
sistemdtico. Constituye la forma mds simple de conocimiento, designado por Platén,
porque se basa en el hédbito, los impulsos inmediatos del sujeto y lo generalmente
revelado. Este sentido comin proviene directamente de los sentidos, pero no logra

trascender las ideas populares (17).



e Filosofico: La filosofia toma otra direccion, ya no busca abarcar todo, sino
centrarse en el conocimiento relacionado con la unidad, la validez, la verdad y el
método. Este nuevo enfoque filoséfico se definié como una nueva forma de adquirir
conocimiento, la bisqueda incansable del hombre por comprender la naturaleza de
las cosas y comprender mejor su entorno y a si mismo (17).

e Cientifico: Sirve como una nueva forma de comprender cada evento o hecho
que rodea a un sujeto para determinar los principios o leyes que rigen su mundo y
comportamiento. Este tipo de conocimiento adopta procedimientos ordenados,
planificados y guiados, y los métodos adoptados permiten establecer conocimientos
tedricos coherentes y sistemdticos, validos para todo, y con un grado suficiente de
objetividad, demostrabilidad y progreso. Este conocimiento debe ser selectivo,
metddico, objetivo y verificable (17).

Teorias del conocimiento

e Escepticismo: Es una doctrina del conocimiento que niega la posibilidad de
que el sujeto comprenda el objeto. Los escépticos dudan de la capacidad humana para
identificar objetos y crear conocimiento a partir de ellos. Sus defensores cuestionan
cada conclusién y desconfian de la razén, de modo que ignoran toda especulacién o
practica aceptada (17).

e Dogmatismo: El dogmatismo propone una posicién basada en una relacién
de confianza completa y absoluta en la razén humana, que no permite que esta
confianza se vea debilitada por la duda. Los dogmaéticos se adhieren al principio de
que el conocimiento sobre un objeto puede obtenerse sobre la base de verdades
originales u obvias. Las verdades obvias del dogmatismo se resumen en: la existencia
del mundo material, la existencia del autoconocimiento, el principio de no
contradiccion y la amplitud de la mente cognitiva (17).

e Idealismo: Esta teoria reduce la comprension del mundo a actividades
espirituales. Iguala realidad con razén, objeto con sujeto de conocimiento, y
afirma que lo invisible también puede ser conocido (17).

e Realismo: Contrariamente al idealismo, el realismo cree que sélo cuando el
juicio del hombre se ajusta a su realidad puede conocer la “existencia misma” o la

“existencia real” (17).



e Racionalista: Basandose en el principio de “pienso, luego existo”, Descartes
crefa que la inteligencia se originaba en la razén, por lo que determiné que la razén
es la inica y mayor base del verdadero conocimiento humano (18).
o Constructivista: Piaget afirmé que el conocimiento se basa en herramientas
fisicas e intelectuales que permiten la adquisicién de nuevos conocimientos a lo largo
de la vida basados en formas de pensar, sentir y actuar (18).
o Constructivismo social: Vygotsky describe que el conocimiento se
construye a través de las interacciones entre las personas y sus diversas costumbres
(18).
e Empirica: Segin Hobbes el conocimiento se basa en la experiencia y la
percepcion sensible como todo lo relacionado con la comprension se basa en captar
la objetividad de la percepcion externa (18).
e Aprendizaje: Esta teoria se basa en que el conocimiento se construye a partir
de lo aprendido (18).
2.2.2 Actitudes

La mayoria de autores definen la actitud como una estructura cognitivo-afectiva que
guia el significado de un objeto y guia el comportamiento hacia el objeto (19). De esta manera
hace mencion a los siguientes autores:

- Thomas y Znaniecki (1918) definen a la actitud como el proceso de conciencia
personal que determina las actividades posibles o reales de un individuo en el
mundo social.

- Thurstone (1929) define a la actitud como la suma de tendencias, sentimientos,
sesgos, prejuicios, ideas preconcebidas, amenazas, miedos y creencias sobre un
asunto.

- Allport (1935) define a la actitud como un estado de preparacion del sistema
mental y nervioso, que tiene por experiencia una influencia orientadora o
dindmica sobre la reaccion de un individuo ante todo los objetos y situaciones con
los que esta asociado.

Componentes de las actitudes

e Cognitivo: Se refiere a actitudes, creencias, ideas y conocimientos sobre
cosas o entidades. En pocas palabras, las personas tienen creencias sobre la

realizacion de un comportamiento determinado (20).



e Afectivo: Se refiere a las emociones, sentimientos y estados de dnimo que
despierta en nosotros el objeto o entidad de la actitud. Produce actividad favorable o
desfavorable hacia un objeto o entidad que parece estar asociada con un estimulo
placentero (20).

e Conductual: Se refiere a la accién que el objeto o entidad de la actitud
provoca en nosotros (20).

Teorias de la actitud
e Teoria conductista: El aprendizaje no es la base de la ensefianza, en cambio,
el papel que desempeifia el elemento social es la base para que las personas adquieran
nuevos aprendizajes; esto define y trata de explicar que el ser humano aprende
observando a otras personas (19).
e Teoria de la consistencia: El propésito principal de esta teoria es analizar las
relaciones que sustentan los eventos ambientales y la conducta de una persona en
funcién de la respuesta a un estimulo; asi, se enfoca en las conductas que son
observables y medibles, por lo que estan determinadas por refuerzos o castigos (19).
eTeoria de la disonancia cognitiva: Se plantea que cuando una persona
mantiene dos 0 mds cogniciones (como creencias, pensamientos y valores) que son
contradictorias entre si, experimenta una incomodidad psicolédgica, conocida como
"disonancia". Esta incomodidad impulsa al individuo a reducir la inconsistencia entre
estas cogniciones. Para hacerlo, la persona puede modificar una de las cogniciones o
generar una nueva, con el objetivo de alinear sus actitudes con sus acciones (19).
2.2.3 Adolescencia

Segtin la OMS, la adolescencia es el periodo de la vida que va de la nifiez a la edad
adulta, es decir, de los 10 a los 19 afios. Se trata de una etapa tnica del desarrollo humano y
de un momento crucial para establecer las bases de la buena salud. Los adolescentes
experimentan un rdpido desarrollo psicosocial, cognitivo y fisico; esto afecta su forma de
pensar, sentir, tomar decisiones e interactuar con su entorno (21). La razén principal de la
inestabilidad emocional y la poca duracion de las relaciones de parejas en los adolescentes
es que, a pesar que sientan el deseo y la curiosidad de tener relaciones sexuales, la mayoria
no estd preparada(o) psicoldégicamente para ese momento. La adolescencia se divide en 3
etapas: temprana (10 a 13 afios) se caracteriza por los cambios puberales, media (14 a 16
afios) se determina por la madurez de 6rganos reproductores y tardia (17 a 19 afios) sucede

la maduracién total (22).

10



Teorias de la adolescencia

e Desarrollo epigenético de Jean Piaget: Se propone examinar el crecimiento
y desarrollo del ser a través de la influencia y la interaccidn de factores externos; estos
determinarén la configuracion psiquica del individuo durante todo su paso por el ciclo
de vida. Los seres adquieren una habilidad interactiva y lingiiistica casi completa
durante la etapa de las operaciones concretas, ademads, el pensamiento se construye
de manera mds abstracta y 16gica (23).

e Desarrollo psicosocial de Erik Erikson: La psicologia evolutiva que
propone la perspectiva Psicosocial es similar a las etapas descritas en las primeras
lineas de este trabajo, pero con una variedad de matices que la hacen interesante y
confiable. Durante la etapa de confianza y desconfianza, el individuo se enfrenta a la
decision de confiar o retraerse. Es esencial que la madre desarrolle vinculos afectivos
apropiados con el nifio para que el amor y la confianza se arraiguen en su vida. De lo
contrario, el rechazo y la desconfianza podrian dominar su vida futura (23).

e Desarrollo moral de Lawrence Kolhberg: Se enfoca en la elaboracion y
desarrollo de decisiones éticas del individuo en la sociedad. En resumen, las
principales teorfas que buscan integrar conceptos derivados del andlisis de la vida
humana logran dar sentido a las diferentes etapas que acompaiian a las personas a lo
largo de su vida, ya sea desde una perspectiva sexual, social, cognitiva o moral. Por
lo tanto, estas teorias deben ofrecer significativos beneficios al desarrollo de los
individuos en diversos entornos y sistemas, como el ambito académico, que sera
nuestro principal objeto de estudio (23).

e Teoria psicosexual de Freud: Ve la adolescencia como una fase de
desarrollo en la que se forma la personalidad, consoliddndose como un patrén de

comportamiento, pensamiento y emociones que perdura a lo largo del tiempo (23).

2.2.4 Embarazo precoz

El embarazo en adolescentes se refiere a aquel que ocurre entre el comienzo de la

edad fértil de la mujer y el final de la adolescencia. Segun la Organizaciéon Mundial de la

Salud (OMS), la adolescencia es el periodo de crecimiento y desarrollo humano que tiene

lugar entre los 10 y 19 afios, es decir, después de la nifiez y antes de la adultez. Por lo tanto,

un embarazo adolescente es el que sucede entre los 10 y 19 afios. La gestacion es el proceso

unico en el cual el feto se desarrolla dentro del utero materno. La implantacién se produce
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entre los dias 12 y 14 después de la fecundacion, y el tiempo desde la fecundacion hasta el

parto es de 40 semanas o 280 dias desde el primer dia de la dltima menstruacion (24).

Fisiologia del embarazo

La fisiologia prenatal se relaciona con el desarrollo inicial de los seres humanos y se

puede dividir en 3 etapas distintas (25):

Etapa preembrionaria: La primera etapa se llama etapa preembrionaria y
comienza desde la primera semana de la fecundacién, que es la unién del
espermatozoide con el ovocito secundario. El procedimiento dura
aproximadamente 24 horas y se realiza en la ampolla de la trompa uterina o en la
trompa de Falopio. La fertilizacién da como resultado la formacién de un évulo
fertilizado, que marca el comienzo de la vida.

Periodo embrionario: El periodo embrionario que comienza alrededor de la
tercera semana después de la ovulacién y la fertilizacién, cuando se forma el
embrién y se desarrollan las vellosidades coridnicas tempranas. Este periodo
coincide con el momento esperado de la menstruacion. Durante el periodo
embrionario, es decir: la organogénesis implica la formacién de los diferentes
organos del organismo fetal a partir de tres estructuras germinales: ectodermo,
mesodermo, endodermo y mesodermo. Este periodo dura aproximadamente 6
semanas.

Etapa Fetal: La transicion de la etapa embrionaria a la fetal ocurre
aproximadamente siete semanas después de la fertilizacion y corresponde al
inicio de una nueva semana desde el dltimo ciclo menstrual. En este momento, el
feto mide 24 mm de largo y la mayoria de sus sistemas de 6rganos se han
desarrollado. Durante este periodo, el feto entra en la etapa de crecimiento y

desarrollo y contintia el embarazo.

Factores que influyen en el embarazo adolescente

El embarazo adolescente puede ocurrir por una variedad de razones, incluyendo

aspectos personales, sociales y familiares, etc. A nivel personal podemos destacar la

menstruacion precoz, actividad sexual precoz, abandono de escuela y falta de informacién

sobre salud sexual. En el dmbito social, los factores influyen condiciones socioculturales

desfavorables y falta de conciencia sobre los riesgos de infeccidn, transmisién sexual,

escasez o distorsion de la informacion s. En el entorno familiar influyen factores como la

pertenencia a una familia disfuncional, conflictos familiares y personales y presencia de
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violencia doméstica. Ademads, otros factores incluyen relaciones sexuales sin proteccion, el
uso de anticonceptivos, la violacién y el abuso sexual conducen a un embarazo adolescente
(26).

Consecuencias

El embarazo adolescente tiene un impacto significativo en la salud de la madre y los
aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales del bebé. Asi mismo enfrentan riesgos como
hipertensién gestacional, anemia, posibilidad de sangrado e incompatibilidad Rh. Para el
feto, esto puede resultar en prematuridad y bajo peso al nacer. Ademds de los efectos
bioldgicos, también existen efectos psicoldgicos, ya que las mujeres jovenes tienen menos
probabilidades de pensar, asumir plenamente las responsabilidades de la maternidad que
pueden provocar desequilibrios. También se observaron efectos de emocionalidad y baja
autoestima por rechazo social; problemas debido a las limitadas oportunidades de progreso,
siendo la pareja la que asume el papel de sostén de la familia y empleos de bajos salarios
(26).
2.2.5 Prevencion

Segun la OMS en 1988 dice que la prevencion son aquellas medidas que no so6lo
tienen como objetivo reducir los factores de riesgo, sino también detener la progresion de la
enfermedad y las consecuencias una vez que se desarrolla. La prevencion debe basarse en la
comprension de la historia natural de la enfermedad, o en el conocimiento de cémo
evolucionan los procesos patolégicos sin que implique intervenciéon médica (27).

Segun Leavell y Clark divide la prevencion en 3 niveles (28):

- Primaria: Controlar los factores de riesgo antes de que ocurra la enfermedad.

- Secundaria: Diagndstico temprano y tratamiento de enfermedades que han

comenzado pero que estdn latentes (atin por producir sintomas).
- Terciaria: Rehabilitacion fisica y mental y reinsercion laboral y social de la
persona tras el diagndstico y tratamiento de la enfermedad.

Estrategias de prevencion

El embarazo en la adolescencia es considerado un problema de salud, lo que hace
indispensable la implementacion de politicas de salud, como la educacion sexual y sanitaria,
orientadas a disminuir las tasas de embarazo. Esto contribuird a mejorar el prondstico de vida
y tendrd un impacto positivo en el futuro de la sociedad. Por ello es recomendable realizar

las siguientes actividades (29):
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Promover medidas y regulaciones que prohiban el matrimonio infantil y el
matrimonio precoz antes de los 18 afios.

Apoyar programas de prevenciéon de embarazos basados en evidencia que
involucren a todos los sectores y estdn disefiados para trabajar con las poblaciones
mads vulnerables.

Aumento del uso de anticonceptivos.

Impedir relaciones sexuales bajo coaccidn.

Reduce significativamente la interrupcion del embarazo en condiciones
peligrosas.

Involucrar a los jovenes en el disefio e implementacion de programas de
prevencion del embarazo adolescente.

Crear y mantener un entorno propicio para la igualdad de género y la salud y los

derechos sexuales y reproductivos de los adolescentes.
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III. METODOLOGIA

3.1 Tipo, nivel y diseiio de investigaciéon

El tipo fue cuantitativo puesto que se basa en la medicién de caracteristicas de
fenémenos sociales, lo que significa que a partir de un marco conceptual se derivan una serie
de hipdtesis relacionadas con el problema analizado, expresando las relaciones entre las
variables de la investigacidn deductiva. El nivel de estudio fue descriptivo ya que tuvo como
objetivo identificar las propiedades, caracteristicas y perfiles de personas, grupos,
comunidades, procesos, objetos o cualquier otro fendémeno que requiera anélisis. Es decir, se
mide o recopila informacién sobre diversos conceptos (variables), aspectos, dimensiones o
componentes del fendmeno investigado. Se trabajé con disefio no experimental, este tipo de
investigacion es empirica, los cientificos no pueden controlar directamente las variables
independientes porque sus manifestaciones ya han ocurrido o porque son inherentemente no

manipulables (30).

ESQUEMA:

M=— 0

M: Adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura

O: Conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo precoz

3.2 Poblacién y muestra

Poblacion

La poblacion se refiere a un conjunto de personas u objetos que estdn estrechamente
relacionados con la variable de investigacion que se va a medir e investigar. Es una coleccién
de todos los casos que cumplen con ciertas especificaciones y deben dirigirse a personas de
una manera especifica por su contenido, ubicacion, tiempo y caracteristicas de accesibilidad
(30). La poblacion estuvo constituida por 80 adolescentes del asentamiento humano
Chiclayito — Piura, que cumplan con los criterios de seleccién. El tamafio de la poblacién
procede de la documentaciéon brindada por la autoridad del Asentamiento Humano

Chiclayito.
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Muestra

Es un subgrupo del universo o poblacién del cual se recopilan datos y debe ser
representativo de los datos si se quieren generalizar los resultados. Para que sea
representativa de la poblacidn, es necesario que todas las unidades de la poblacién tengan la
misma probabilidad de ser seleccionadas, lo que implica que debe ser aleatoria, al azar, o
basada en un enfoque probabilistico (30). La muestra estuvo conformada por el total de la
poblacién, donde la unidad de anélisis la representaron adolescentes que cumplieron con los

criterios de inclusion.

Criterios de inclusion y exclusion
- Inclusion:

— Adolescentes que voluntariamente aceptaron participar.

— Aceptacion de participar en el estudio del padre o apoderado, consentimiento

informado.

— Adolescentes que residen habitualmente en el asentamiento humano Chiclayito.
- Exclusion:

— Adolescentes que han gestado.

— Adolescentes con alguna discapacidad que impida la comunicacion.

— Adolescentes con habilidades diferentes.

3.3 Operacionalizacion de las variables

Definicion de las variables
Variable 1:
Conocimiento sobre prevencion del embarazo precoz: El contenido cubre una
amplia gama de ideas relacionadas con la prevencion del embarazo en
adolescentes, incluidas diferentes estrategias y enfoques para promover la salud

reproductiva responsable durante esta etapa de la vida (6).

Variable 2:

Actitudes sobre prevencion del embarazo precoz: Actitudes hacia la prevencion
del embarazo en adolescentes: se refiere a las impresiones, emociones y
comportamientos de los adolescentes hacia el sexo, incluidas opiniones y

actitudes hacia la prevencion del embarazo (6).
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Matriz de operacionalizacion de las variables

5 ESCALA DE CATEGORIAS O
VARIABLE DEFINICION OPERATIVA DIMENSIONES INDICADORES MEDICION VALORACION
Dia fértil del ciclo menstrual. Para medir variable:
Circunstancias que producen Bajo: 0 -4
un embarazo. Medio: 5 -9
Sexualidad y Factores que predisponen un Alto: 10 — 14
reproduccion embarazo.

Variable 1:
Conocimiento sobre
prevencién del
embarazo
adolescente

Se evaluard a través de 14 preguntas
referidas a  conocimientos  del
embarazo adolescente, respecto a
sexualidad y reproduccién, métodos
anticonceptivos y consecuencias.

Cada respuesta correcta recibird 1
punto Y O puntos si la respuesta es
incorrecta.

(ftem 1, item 2,
item 3, item 4)

Factor que influencia a tener
relaciones sexuales.

Cualitativa ordinal

Para medir dimensiones:
Sexualidad y reproduccion:

Bajo: 0 -1
Medio: 2 -3
Alto: 4
Funciéon de los métodos
anticonceptivos.
Preservativos como
Métodos prevencion. Métodos anticonceptivos
anticonceptivos Uso de las  pildoras Cualitati dinal Bajo: 01
(Item 5, item 6, anticonceptivas. ualitativa ordina Medio: 2
item 7) Forma segura de prevenir el Alto: 3
embarazo.
Probabilidad de embarazo al
IRS sin proteccion.
Consecuencias Consecuencias fisicas,
del embarazo psicoldgicas y sociales. Consecuencias del embarazo
adolescente Riesgos para el feto y recién adolescente

(item 8, item 9,
item 10, item 11,
item 12, item 13,

item 14)

nacido.

Consecuencias en el parto y
post parto.

Consecuencias  para  los
padres adolescentes.

Cualitativa ordinal

Bajo: 0-2
Medio: 3 -5
Alto: 6 —7




Variable 2:
Actitudes sobre
prevencién del

embarazo
adolescente

Se evaluard a través de 10 preguntas
con respuestas en escala de Likert,
respecto a sexualidad responsable y
segura e  informacién  sobre
sexualidad.

Se otorgard puntuacién de 1 a 5
puntos, clasificado en la siguiente
manera:

TD: Totalmente de acuerdo =5
DA: De acuerdo =4

I: Indiferente = 3

ED: En desacuerdo = 2

TED: Totalmente en desacuerdo = 1

Sexualidad
responsable y
segura
(item 1, item 2,
item 3, item 4,
item 5, item 6)

Acceso gratuito a los métodos

anticonceptivos.
Uso correcto de MAC.
Inicio adecuado de las

relaciones coitales durante la
adolescencia.

Pricticas sexuales para salir
de la pobreza o por presion de

los amigos.

Relaciones sexuales
responsables.

Proyecto de vida para
prevencién del embarazo

precoz.

Cualitativa nominal

Para medir variable:
Desfavorable: 10 — 30
Favorable: 31 — 50

Para medir dimensiones:
Sexualidad responsable y
segura

Desfavorable: 6 — 18
Favorable: 19 — 30

Informacion
sobre sexualidad
(ftem 7, item 8,
item 9, item 10)

Influencia de la educacion
sexual en el IRS.

Educaciéon sexual para la
defensa de los derechos
sexuales.
Educaciéon  sexual  para
padres.

Comunicacion familiar.

Cualitativa nominal

Informacion sobre
sexualidad
Desfavorable: 4 — 12
Favorable: 13 — 20
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3.4 Técnica e instrumento de recoleccion de informaciéon

Se aplicé la técnica de la encuesta, ya que consiste en solicitar informacién a un grupo
socialmente relevante de personas sobre el problema en cuestion, para luego, a través de un
analisis cuantitativo, extraer conclusiones coherentes con los datos obtenidos (30). El
instrumento es el medio que emplea el investigador para recopilar informacién o datos sobre
las variables que estd considerando (30). Se utilizé un cuestionario para la recopilacién de
los datos creado por la autora Rivas M. (6) en su tesis titulada “Conocimiento y actitudes
sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de cuarto y quinto afio de

secundaria, L.LE. Atahualpa, Tambo grande — Piura, 2023”. Este instrumento se divide en 3

partes:

- La primera parte del instrumento consiste en datos generales en los que hay 7 preguntas
acerca de las caracteristicas sociodemograficas, sexuales y reproductivas.

- La segunda parte tenemos preguntas relacionadas al conocimiento sobre prevencion del
embarazo adolescente, en las que hay 14 preguntas, en las que encuentran las siguientes
dimensiones:

- Dimension 1: Sexualidad y reproduccion (items 1,2,3,4).
- Dimensién 2: Métodos anticonceptivos (items 5,6,7).

- Dimensién 3: Consecuencias del embarazo adolescente (items 8,9,10,11,12,13,14).

La respuesta correcta se calific con 1 punto, mientras que la incorrecta seré

calificada con cero.
- La tercera parte consiste en evaluar las actitudes de la prevencién del embarazo
adolescente, con un total de 10 preguntas, esta variable se mide a través de las siguientes

dimensiones:
- Dimensioén 1: Sexualidad responsable y segura (items 1,2,3,4,5,6).
- Dimensién 2: Informacién sobre sexualidad (items 7,8,9,10).

Baremacion general:

Conocimiento global

Bajo 0-4
Medio 5-9
Alto 10-14
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Baremacion por dimensiones:

Dimensiones Puntaje Categorias

0-1 Bajo

D1: Sexualidad y reproduccion 2-3 Medio
4 Alto
0-1 Bajo

D2: Métodos anticonceptivos 2 Medio
3 Alto
0-2 Bajo

D3: Consecuencias del embarazo adolescente 3-5 Medio
6-7 Alto

Para medir las respuestas de las actitudes se usO la escala de Likert, en la que se

clasifico de la siguiente manera:
- 5: Totalmente de acuerdo
- 4: De acuerdo
- 3: Indiferente
- 2: En desacuerdo

- 1: Totalmente en desacuerdo

Para evaluar las actitudes con la baremacion se utiliz6 el percentil 50, si es favorable

con una puntuacién maxima de 50 puntos y si es desfavorable con una puntuacién minima

de 10 puntos.

Baremacion general:

Actitud global
Desfavorable 10-30
Favorable 31-50
Baremacion por dimensiones:
Dimensiones Puntaje Categoria
) . 6-18 Desfavorable
D1: Sexualidad responsable y segura 19-30 Favorable
) . . 4-12 Desfavorable
D2: Informacién sobre sexualidad 13-20 Favorable
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Validez

Para validar el instrumento de recoleccidén de datos, se contd con la colaboracion de
profesionales de la salud, quienes revisaron y analizaron cada pregunta para asegurar su
fundamentacién, claridad y precision. Este proceso permitié confirmar la validez del

instrumento, demostrando su pertinencia para la poblacion objeto del estudio.

Confiabilidad

Para evaluar la confiabilidad, se llev6 a cabo una prueba piloto con la participacion
de 20 estudiantes que no estaban incluidos en el estudio principal. Esta prueba nos
proporciond evidencia sobre el nivel de conocimiento y las actitudes respecto a la prevencion
del embarazo adolescente. Para realizar el andlisis, se utiliz6 el programa estadistico SPSS

Version 26 y se calcul6 el coeficiente alfa de Cronbach.

Instrumento Alfa de Cronbach
Conocimiento 0,852
Actitud 0,832

3.5 Método de analisis de datos

El andlisis estadistico de las variables del estudio se llevé a cabo en concordancia con
los objetivos planteados. Los resultados se presentaron de manera cuantitativa, utilizando
tablas y graficos estadisticos para ofrecer una visualizacion clara de los hallazgos. Los datos
recopilados serdn codificados y procesados mediante una hoja de célculo en el programa
Open Office Calc.

3.6 Aspectos éticos

La actual investigacion tomé en consideracion los principios éticos del Reglamento
de integridad cientifica en la investigacion version 001 de ULADECH Catdlica (31),
mostrando el compromiso de manejo ético, confiabilidad y respeto de la informacién
brindada. En las cual, se tuvo en cuenta los siguientes principios éticos:

a) Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: Los adolescentes y
sus padres participaron voluntariamente en el estudio, sin recibir presion alguna
por parte del investigador, lo cual qued6 corroborado con la firma de los
formularios de consentimiento y asentimiento informado. En todo momento, se
garantiz6 la confidencialidad de los encuestados, informédndoles que los datos

recopilados se utilizarian para futuros estudios. Antes de comenzar, se obtuvieron
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b)

¢)

d)

e)

los permisos necesarios de las autoridades del Asentamiento Humano Chiclayito.
Finalmente, se asegurd que todos los participantes serdn tratados con respeto a su
dignidad, creencias, privacidad y diversidad cultural.

Libre participacion por propia voluntad: Se respetaron los deseos de los
participantes y se les inform¢ detalladamente sobre el estudio antes de participar.
Estar al tanto de los propdsitos y objetivos de la investigacion en la que participan,
de manera que puedan expresar de forma clara su voluntad libre y especifica.
Beneficencia, no maleficencia: Se les informé que pueden retirarse de la
encuesta en cualquier momento sin enfrentar consecuencias negativas, y si
surgiera alguna incomodidad, podian dejar de participar. Durante la investigacion
y al analizar los hallazgos, se garantizO el bienestar de los participantes y
maximizar los beneficios.

Integridad y honestidad: Esto permitié mantener la objetividad, imparcialidad
y transparencia en la difusion responsable de los resultados de la investigacion
realizada.

Justicia: Todos los participantes fueron tratados de manera igualitaria y
respetuosa, sin ningtn tipo de discriminacién ni favoritismo, respetando la
interculturalidad de cada uno.

Cuidado del medio ambiente: Se respetd el entorno, la biodiversidad y la

naturaleza.
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IV.  RESULTADOS

Tabla 1. Conocimiento global sobre prevencion del embarazo precoz en adolescentes de 15
a 19 aiios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024

CONOCIMIENTO n %
Alto 73 91,25
Medio 6 7,50
Bajo 1 1,25
Total 80 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la Tabla 1, se observa que el 91,25% de los adolescentes encuestados poseen
conocimiento global alto sobre prevencion del embarazo precoz, demostrando de esta manera
que saben acerca de sexualidad y reproduccion, uso de métodos anticonceptivos y
consecuencias del embarazo adolescente; seguido de un 7,50% que poseen conocimiento

medio y solo el 1,25% posee conocimiento bajo.
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H Alto © Medio ® Bajo

Figura 1. Gréfico de pastel del conocimiento global sobre prevencién del embarazo precoz
en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024

Fuente: Tabla 1
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Tabla 2. Conocimiento segiin dimensiones sobre prevencion del embarazo precoz en
adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito — Piura, 2024

Bajo Medio Alto Total
DIMENSIONES
n Y% n Y% n Yo n %
Sexualidad y 0 0,00 41 51,25 39 48,75 80 100
reproduccién
Métodos 7 8,75 42 52,50 31 38,75 80 100
anticonceptivos
Consecuencias del 1 1,25 9 11,25 70 87,50 80 100

embarazo adolescente

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la Tabla 2, se observa las dimensiones del conocimiento, en el que 87,50% tiene
un conocimiento alto relacionado a las consecuencias del embarazo precoz, que incluye
aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales del parto y post parto, asi como riesgos fetales y
neonatales. El 52,50% poseen conocimiento medio con respecto a la dimension métodos
anticonceptivos, es decir conocen aspectos relacionados con la funcionalidad de los métodos,
el uso de pildoras anticonceptivas y condones; ademds, considera diversas formas de
prevencion del embarazo y la posibilidad de embarazo durante las primeras relaciones
sexuales. Para finalizar se observa que, el 51,25% tienen conocimiento medio en relacién a
la dimension sexualidad y reproduccion, en que la mayoria de adolescentes comprenden los
periodos fértiles del ciclo menstrual, cémo es el embarazo, los factores que contribuyen al

embarazo y las relaciones sexuales.
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Figura 2. Gréfico de barras del conocimiento segliin dimensiones sobre prevencion del
embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afos del Asentamiento Humano Chiclayito —
Piura, 2024

Fuente: Tabla 2
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Tabla 3. Actitudes globales sobre prevencion del embarazo precoz en adolescentes de 15 a
19 aiios del Asentamiento Humano Chiclayito — Piura, 2024

ACTITUDES n %
Favorable 77 96,25
Desfavorable 3 3,75
Total 80 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la Tabla 3, se evidencia que el 96,25% manifiestan actitudes globales favorables
sobre la prevencion del embarazo precoz, esto demuestra que ejercen una sexualidad
responsable e informacidn sobre sexualidad; mientras que solo el 3,75% de estos manifiestan
actitudes desfavorables. Esto quiere decir que atn es necesario seguir trabajando en las

conductas sexuales de los adolescentes.
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\ 96,25%

Figura 3. Gréfico de pastel de las actitudes globales sobre prevencion del embarazo precoz
en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito — Piura, 2024

Fuente: Tabla 3
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Tabla 4. Actitudes segiin dimensiones sobre prevencion del embarazo precoz en
adolescentes de 15 a 19 arios del Asentamiento Humano Chiclayito — Piura, 2024

Favorable Desfavorable Total
Dimensiones
n % n % n %
Sexualidad responsable y 69 86.25 1 13.75 20 100,00
segura
Informacion sobre 75 9375% 5 6,25 80 100,00

sexualidad

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la Tabla 4, se obtuvo, actitudes favorables para la dimensién informacién sobre
sexualidad con el 93,75%; demostrando que los adolescentes consideran importante la
educacion sexual, asi como la comunicacion de los padres en la prevencién del embarazo
precoz. Por otro lado, los adolescentes presentan actitudes favorables con el 86,25% en la
dimension sexualidad responsable y segura; estos resultados demuestran que tienen acceso
gratuito a los métodos anticonceptivos, al uso correcto y a las relaciones sexuales
responsables. Los adolescentes entienden la responsabilidad que conlleva el embarazo
precoz y que la mejor manera de prevenirlo es establecer metas y aspiraciones que les

permitan desarrollarse como personas.
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Figura 4. Gréifico de barras de las actitudes segin dimensiones sobre prevenciéon del
embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito —
Piura, 2024

Fuente: Tabla 4
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Tabla 5. Caracteristicas sociodemogrdficas y sexuales de los adolescentes de 15 a 19 afios
del Asentamiento Humano Chiclayito — Piura, 2024

CARACTERISTICAS n %
Edad 15-16 afios 29 36,25
17-18 afos 33 41,25
19 afios 18 22,50
Sexo Varén 38 47,50
Mujer 42 52,50
Religion Catdlico 72 90,00
Evangélica 4 5,00
Ninguno 3,75
Otros 1 1,25
Tienes enamorado Si 42 52,50
No 38 47,50
Has tenido relaciones sexuales Si 49 61,25
No 31 38,75
Edad de la primera relacion sexual* 15-16 24 30,00
17- 18 25 31,25
Usas métodos anticonceptivos™ Si 38 47,50
No 11 13,75
Total 80 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

*Solo se considerd a los adolescentes que iniciaron relaciones coitales

En la tabla 5, se observa que el 41,25% de los adolescentes tienen entre 17 y 18 afios,

el 52,50% son mujeres, el 90,00% profesan la religion catdlica, el 52,50% tienen enamorado.

El 61,25% de los adolescentes indicaron haber iniciado relaciones sexuales, segun los que

estan sexualmente activos el 31,25% iniciaron entre 17 a 18 afios y el 47,50% de estos

utilizan métodos anticonceptivos.
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V.  DISCUSION

El embarazo adolescente es un problema de salud sexual y reproductiva, cuyas causas
tienen graves consecuencias sanitarias, sociales y econémicas. A lo largo de esta fase, los
adolescentes adoptan patrones de comportamiento influenciados por su entorno, donde las
relaciones sexuales prevalecen. Existen muchos factores con respecto a este problema como
las barreras al acceso y uso de métodos anticonceptivos, la falta de orientaciéon y
asesoramiento preventivos que aumentan la probabilidad de adoptar conductas inadecuadas
que conducen a embarazos a temprana edad y no deseados (1).

En la tabla 1, se demuestra que el 91,25% de los adolescentes encuestados poseen
conocimiento global alto sobre prevencion del embarazo precoz, demostrando de esta manera
que saben acerca de sexualidad y reproduccién, uso de métodos anticonceptivos y
consecuencias del embarazo adolescente; seguido de un 7,50% que poseen conocimiento
medio y solo el 1,25% posee conocimiento bajo. Resultados que se contraponen a Padilla
M, Ecuador 2019, quien obtuvo como resultados que el 39,9% de los adolescentes tienen
conocimiento alto, el 34,3% conocimiento bajo y el 25,8% conocimiento medio. Estos datos
estadisticos demuestran que existe conocimiento por parte de la poblacién en estudio, de esta
manera se complementa con la teoria del aprendizaje quien nos describe que los adolescentes
reciben, procesan y construyen la informacion proporcionada (18). Demostrando que estan
recibiendo informacién veraz y apoyo en las instituciones educativas que contribuye a formar
un aprendizaje adecuado.

En la tabla 2, se logra observar se observa las dimensiones del conocimiento, en el
que 87,50% tiene un conocimiento alto relacionado a las consecuencias del embarazo precoz,
seguido del 52,50% que poseen conocimiento medio con respecto a la dimensién métodos
anticonceptivos y para finalizar se observa que, el 51,25% tienen conocimiento medio en
relacion a la dimension sexualidad y reproduccion. Resultados semejantes a Chapofian L,
Paita, 2024 quien obtuvo como resultados que el 95,0% tiene conocimiento alto segun
consecuencias del embarazo, el 83,3% tiene conocimiento medio segin métodos
anticonceptivos y el 65,0% con respecto a sexualidad y reproduccién. Considerando la teoria
psicosexual de Freud quien nos dice que la adolescencia es la fase de desarrollo en la que se
forma la personalidad, consoliddndose como un patrén de comportamiento, pensamiento y
emociones que perdura a lo largo del tiempo (23). Audn con los resultados obtenidos es de

suma importancia seguir enfocados en aquellos que adn carecen de informacién, de esta
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manera se podrd garantizar una buena salud sexual y reproductiva y evitar posibles
consecuencias.

En la tabla 3, se demuestra que el 96,25% manifiestan actitudes globales favorables
sobre la prevenciéon del embarazo precoz, esto demuestra que ejercen una sexualidad
responsable e informacidn sobre sexualidad; mientras que solo el 3,75% de estos manifiestan
actitudes desfavorables. Resultados que se diferencian a Temoche C, Chimbote 2023, quien
obtuvo que el 73,7% mostraron actitudes desfavorables frente al embarazo adolescente, y el
26,3% actitudes favorables. Sin embargo, se asimilan a Curo V, (12), Cusco 2019, quien en
su investigacién encontré que el 67,50% tiene una actitud favorable y 32,5% actitud
indiferente hacia la prevencion del embarazo precoz. De esta manera se complementa con
la teoria conductista sefialando que el aprendizaje no es la base de la ensefianza, en cambio,
el papel que desempefia el elemento social es la base para que las personas adquieran nuevos
aprendizajes; esto define y trata de explicar que el ser humano aprende observando a otras
personas (19); por ende, esto quiere decir que aln es necesario seguir trabajando en las
conductas sexuales de riesgo de los adolescentes y asi evaluar la prevalencia de actitudes
favorables donde se revelan las creencias, valores e influencias del entorno social y familiar
en el que crecen los adolescentes.

En la tabla 4, evidenciamos actitudes favorables para la dimensién informacién sobre
sexualidad con el 93,75%; demostrando que los adolescentes consideran importante la
educacion sexual, asi como la comunicacion de los padres en la prevencién del embarazo
precoz. Por otro lado, los adolescentes presentan actitudes favorables con el 86,25% en la
dimension sexualidad responsable y segura; estos resultados demuestran que tienen acceso
gratuito a los métodos anticonceptivos, al uso correcto y a las relaciones sexuales
responsables. Datos que se asemejan a Chapofian L, Paita 2024, quien obtuvo que el 92,5%
tienen actitud favorable en la dimension informacion sobre sexualidad y el 87,5% tiene
actitud favorable en sexualidad responsable. Estos resultados manifiestan lo que establece el
componente conductual, es decir, la accién que el objeto o entidad de la actitud provoca en
nosotros (20), por ello la poblacion estudiada manifiesta la necesidad de llevar a cabo su
salud sexual de manera responsable y segura, coincidiendo en que la proteccion durante las
relaciones sexuales es fundamental; esto les permitird establecer metas y aspiraciones para
desarrollarse a futuro.

En la tabla 5, se constata que el 41,25% de los adolescentes tienen entre 17 y 18 afios,

el 52,50% son mujeres, el 90,00% profesan la religion catdlica, el 52,50% tienen enamorado.
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El 61,25% de los adolescentes indicaron haber iniciado relaciones sexuales, segin los que
estdn sexualmente activos el 31,25% iniciaron entre 17 a 18 afios y el 47,50% de estos
utilizan métodos anticonceptivos. Datos que se contraponen a Correa L, Piura, 2022, quien
obtuvo que el 55,35% tienen de 15 a 19 aiios, el 52,56% son varones, el 78,14% son catdlicos,
el 86,51% tiene enamorado y el 66,51% inicio actividad coital. Al observar la teoria moral
de Lawrence, enfoca la elaboracion y desarrollo de decisiones éticas del individuo a la
sociedad. En resumen, las principales teorias que buscan integrar conceptos derivados del
andlisis de la vida humana logran dar sentido a las diferentes etapas que acompaian a las
personas a lo largo de su vida, ya sea desde una perspectiva sexual, social, cognitiva o moral
(23). Se puede evidenciar que esto se asocia a las caracteristicas de los adolescentes,
obteniendo resultados favorables. a través del proceso de aprendizaje, los adolescentes
fortalecen los estandares de conocimiento para tomar decisiones responsables y optar por

utilizar un método anticonceptivo.
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VI. CONCLUSIONES

Los adolescentes encuestados poseen conocimiento alto con el 91,25% sobre
prevencion del embarazo precoz, evidencidndose asi que conocen sobre sexualidad y
reproduccién, métodos anticonceptivos y consecuencias; siendo capaces de evitar
embarazos no deseados, sin embargo, no es recomendable bajar la guardia frente a
este tema.

A pesar que la mayoria de adolescentes tuvo conocimiento alto, ain se puede
evidenciar que el 51,25% y el 52,50% tienen conocimiento medio sobre la sexualidad
y reproduccion, y sobre la dimension consecuencias del embarazo, respectivamente.
Estos datos demuestran que aun hay desconocimiento sobre cOmo prevenir un
embarazo precoz.

Se identific6 que el 96,25% de los encuestados tienen actitudes favorables frente al
embarazo precoz, esto indica que la actitud que asumen estd vinculada con la
responsabilidad que ejercen su vida sexual y la informacién que reciben.

Segun dimensiones tenemos ain un 13,75% y el 6,25% de adolescentes que poseen
actitudes desfavorables frente a la dimension sexualidad responsable y segura, e
informacién sobre sexualidad respectivamente. Por ende, se logra observar a través
de esta encuesta que debemos seguir educando a los adolescentes para que asuman
conductas saludables y eviten complicaciones a futuro.

Segun las caracteristicas sociodemogréficas y sexuales la mayoria de mujeres tiene
18 afios y son catdlicas; el 52,50% tienen enamorado y mds de la mitad de los
estudiantes manifestaron haber iniciado vida sexual representado con el 58,75%. El
61,25% son sexualmente activos y tienen entre 15 a 18 afios, el 52,50% refiere no
utilizar métodos anticonceptivos. Datos que determinan la necesidad de seguir

ejerciendo una sexualidad segura sin riesgo.

35



VII. RECOMENDACIONES

Implementar programas de educacién y trabajar de la mano con los centros de salud,
para brindarles una atencién integral de calidad adaptados a las necesidades
especificas de los adolescentes; que brinden informacién precisa sobre salud sexual,
métodos anticonceptivos, toma de decisiones y resistencia a la presion de los padres.
Es crucial crear espacios seguros en las instituciones educativas para discutir
abiertamente temas de sexualidad y poder brindarles asesoramiento por personal
capacitado como lo son las obstetras, a la vez se incentivara la participacion de los
padres, brindando a los estudiantes un espacio diferenciado para aclarar sus dudas y
curiosidades, y comprender la importancia de esta educacion integral para la
prevencion de un embarazo precoz.

Proporcionar a los adolescentes informacion gratuita sobre métodos anticonceptivos,
a través de folletos, sitios web, etc., orientdndolos a crear conductas saludables y no

de riesgo.
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ANEXOS

Anexo 01. Carta de recojo de datos

Chimbote, 19 de agosto del 2024

Sefior/a:

TENIENTE GOBERNADOR EDWIN CORTEZ FPRIETO
ASENTAMIENTO HUMANO CHICLAYITO

Prezente.-

A traveés del presente reciba el cordial salude a nombre del Vicerrectorado de
Investigacién de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, asimismo solicito su
autorizacion formal para llevar a cabo una investigacidn titulada CONOCIMIENTO Y
ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO PRECOZ EN ADOLESCENTES DE
15 A 19 ANOS DEL ASENTAMIENTO HUMANO CHICLAYITO - PIURA, 2024, que
involucra la recoleccién de informacion/datos en 80, a cargo de LEDY MARIAJULIA
CASTILLO SERNAQUE, perteneciente a la Escuela Profesional de la Carrera Profesional
de OBSTETRICIA, con DNI N® 71579503, durante el periodo de 26-08-2024 al 22-09-
2024,

La investigacidn se llevard a cabo signiendo altos estdndares éticos y de
confidencialidad y todos los datos recopilados serdn utilizados dnicamente para los fines

de la investigacion.

Es propicia la cportunidad para reiterarle las muestras de mi especial

consideracidn.
Atentamente.
D NILO VELAMQUEL CASTILLO
Coordmndor de Gestian deTnvestigacion
ﬂ = Q @ l% vy uladech.edu. per el (0

tlal § Fnairichers
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Anexo 02. Documento de autorizacion para el desarrollo de la investigacion

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra independencia, y

de la conmemoracién de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

CONSTANCIA
En que suscribe al Teniente Gobernador Edwin Cortez Prieto del AA HH. Chiclayito
HACE CONSTAR.:

Que la Sefiorita Castillo Sernague Ledy Mariajulia con DNI. 71579503 egresada dela
universidad Catélica de los Angeles de Chimbote. ULADECH de 1a facultad de Ciencias
de la Salud. Escuela profesional de obstetricia. Se le autoriza Realizar el provecto de tesis
Trtulado CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO PRECOZ EN ADOLESCENTES DE 15 A 19 ANOS DEL
ASENTAMIENTO HUMANO CHICLAYITO - PIUR A, 2024

Se expide la presente constancia a solicitud de la parte interesada, para los fines que
estime convetiente.

19 de Agosto del afio 2024
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Anexo 03. Matriz de consistencia

Titulo: “Conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito — Piura,

20247

FORMULACION DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema general:

(Cudl es el conocimiento
y actitudes sobre
prevencion del embarazo
precoz en adolescentes de
I5 a 19 afios del
Asentamiento  Humano
Chiclayito - Piura, 2024?

Objetivo general: Determinar el conocimiento y actitudes sobre prevencion del
embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano
Chiclayito - Piura, 2024.

Objetivos especificos:

-Identificar el conocimiento global sobre prevencion del embarazo precoz en
adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura,
2024.

-Identificar el conocimiento segtin dimensiones sobre prevencion del embarazo
precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito
- Piura, 2024.

-Identificar las actitudes globales sobre prevencion del embarazo precoz en
adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura,
2024.

-Identificar las actitudes segin dimensiones sobre prevencion del embarazo
precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito
- Piura, 2024.

-Describir las caracteristicas sociodemogréficas y sexuales en adolescentes de
15 a 19 afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.

Variable 1: Conocimiento sobre
prevencion del embarazo precoz.

Dimensiones:
- Sexualidad y
reproduccion.
- Meétodos anticonceptivos.
- Consecuencias del

embarazo adolescente.

Variable 2: Actitudes sobre
prevencion del embarazo precoz.

Dimensiones:
- Sexualidad responsable y
segura.
- Informacién sobre
sexualidad.

Tipo: Cuantitativo.
Nivel: Descriptivo.

Disefio: No
experimental, de
corte transversal.

Poblacién y muestra:
80 adolescentes, se
trabajard con el total
de la poblacion.
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Anexo 04. Instrumento de recoleccion de informacion

CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL =
EMBARAZO PRECOZ EN ADOLESCENTES DE 15 A 19 ANOS DEL %,
ASENTAMIENTO HUMANO CHICLAYITO — PIURA, 2024. \ ohhas /

La encuesta es an6nima, NO es necesario que registres tu nombre; responderla demorara
aproximadamente 20 minutos. La informacion es confidencial y s6lo serd utilizada para fines
de la investigacién, que plantea como objetivo general: Determinar el conocimiento y
actitudes sobre prevencidon del embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afios del
Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024. A continuacidn, se presenta una serie de
preguntas, distribuidas a conocer los datos generales de tu persona, seguido las preguntas
especificas para evaluar el conocimiento y actitudes sobre la prevencion del embarazo

adolescente. Llenar los espacios en blanco o marcar con un aspa (x) segun corresponda.

I. DATOS GENERALES:

1. Edad:
2. Sexo:

1) Var6n (__) 2) Mujer (__)
3. Religion:

1) Catodlica (_)

2) Adventista (_)

3) Evangélica (__)

4) Ninguna (__)

5) Otra, especifique: _____
4. Tienes enamorado (a):

1) Si

2) No
5. ¢Has tenido relaciones sexuales coitales?:

1) Si

2) No
6. Edad de inicio de tu relacion coital: __ afios.
7. Usas Métodos anticonceptivos:

1) Si

2) No
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II.

CONOCIMIENTO SOBRE EMBARAZO ADOLESCENTE

Instrucciones: Marcar con un aspa (X), puede haber en algunas preguntas més de una

alternativa correcta

(En qué periodo del ciclo menstrual se encuentran los dias fértiles?
a) Durante el periodo menstrual o regla
b) Unos dias antes de que baja la regla
¢) Alrededor del dia 14 del ciclo menstrual

(CoOmo ocurre un embarazo?
a) Al tener relaciones sexuales sin proteccion durante los dias fértiles
b) Al tener relaciones sexuales cuando la mujer esta con la menstruacion
c) Al tener relaciones sexuales usando un método anticonceptivo

(Cuantas relaciones sexuales sin proteccion es suficiente para que una adolescente
quede embarazada?

a) Con solo una vez
b) De dos a cinco veces
¢) De cinco a mas veces

Son practicas de sexo inseguro:
a) Consumir alcohol o drogas
b) Tener multiples parejas sexuales
¢) No utilizar métodos anticonceptivos

Los métodos anticonceptivos sirven para:
a) Prevenir embarazos
b) Favorecer el embarazo
¢) Interrumpir el embarazo

El uso del preservativo evita:
a) La ovulacién
b) La produccién de espermatozoides.
¢) El embarazo y las infecciones de transmision sexual

Las pildoras anticonceptivas:
a) No pueden utilizarlas las mujeres jovenes.
b) Se toman todos los dias
¢) Son abortivas

46



8. Los adolescentes frente a un embarazo se encuentran:
a) Preparados fisicamente y psicolégicamente
b) Lo asumen con completa responsabilidad

¢) Se encuentran asustados ante el embarazo

9. Es un factor que predispone al embarazo adolescente:
a) Falta o inadecuada informacion acerca de la sexualidad
b) Pobreza
¢) Uso de método anticonceptivo

10. La forma mads segura de evitar un embarazo en la adolescencia es:
a) Tener muchas parejas sexuales
b) No usar proteccion
¢) No tener relaciones sexuales

11. Existe mayor riesgo de que el hijo de una madre adolescente puede nacer:
a) Con malformaciones
b) Peso normal
¢) Con peso excesivo

12. Una madre adolescente puede:
a) Sufrir complicaciones durante y después del parto
b) No tener ningin problema durante el parto
¢) No tener ninguin problema después del parto

13. Un padre o madre adolescente implica:
a) Poder estudiar sin problemas
b) Tienen dinero suficiente para vivir

c) Problemas econémicos y por lo tanto conyugales

14. Las consecuencias del embarazo en la adolescencia son:
a) Bajo peso al nacer
b) Que ocurre el parto antes de los 9 meses
c) Problemas familiares, abandono escolar, desilusion, peligro de muerte.

15.;,En qué periodo del ciclo menstrual se encuentran los dias fértiles?

a) Durante el periodo menstrual o regla
b) Unos dias antes de que baja la regla
¢) Alrededor del dia 14 del ciclo menstrual

16. ;Como ocurre un embarazo?

a) Al tener relaciones sexuales sin proteccion durante los dias fértiles
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b) Al tener relaciones sexuales cuando la mujer esta con la menstruacion

c) Al tener relaciones sexuales usando un método anticonceptivo

17. ;Cuéntas relaciones sexuales sin proteccion es suficiente para que una adolescente
quede embarazada?

a) Con solo una vez
b) De dos a cinco veces
¢) De cinco a mas veces

18. Son practicas de sexo inseguro:
a) Consumir alcohol o drogas
b) Tener multiples parejas sexuales
¢) No utilizar métodos anticonceptivos

19. Los métodos anticonceptivos sirven para:
a) Prevenir embarazos
b) Favorecer el embarazo
¢) Interrumpir el embarazo

20. El uso del preservativo evita:
a) La ovulacién
b) La produccién de espermatozoides.
¢) El embarazo y las infecciones de transmision sexual

21. Las pildoras anticonceptivas:
a) No pueden utilizarlas las mujeres jovenes.
b) Se toman todos los dias
¢) Son abortivas

22. Los adolescentes frente a un embarazo se encuentran:
a) Preparados fisicamente y psicolégicamente

b) Lo asumen con completa responsabilidad
¢) Se encuentran asustados ante el embarazo

23. Es un factor que predispone al embarazo adolescente:
a) Falta o inadecuada informacién acerca de la sexualidad
b) Pobreza
¢) Uso de método anticonceptivo

24. La forma mds segura de evitar un embarazo en la adolescencia es:
a) Tener muchas parejas sexuales
b) No usar proteccion

48



¢) No tener relaciones sexuales

25. Existe mayor riesgo de que el hijo de una madre adolescente puede nacer:
a) Con malformaciones
b) Peso normal
¢) Con peso excesivo

26. Una madre adolescente puede:
a) Sufrir complicaciones durante y después del parto
b) No tener ningln problema durante el parto
c) No tener ningtin problema después del parto

27. Un padre o madre adolescente implica:
a) Poder estudiar sin problemas
b) Tienen dinero suficiente para vivir

¢) Problemas econémicos y por lo tanto conyugales

28. Las consecuencias del embarazo en la adolescencia son:
a) Bajo peso al nacer
b) Que ocurre el parto antes de los 9 meses
c) Problemas familiares, abandono escolar, desilusion, peligro de muerte.
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III.ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE

A continuacion, encontraras una serie de enunciados con cinco opciones de

respuesta.

Coloca un aspa (X) en la opcidn que considere conveniente:

* Totalmente en desacuerdo =1
* Endesacuerdo =2

* Indiferente: = 3

* De acuerdo =4

¢ Totalmente de acuerdo = 5

N° ITEMS RESPUESTA

1 (Considera que en las relaciones coitales la proteccién es
lo primordial?

2 (Considera necesario que las y los jévenes conozcan el uso
correcto de los métodos anticonceptivos para prevenir un
embarazo?

3 (Considera que es adecuado iniciar las relaciones coitales
en la adolescencia?

4 ,Accederias a tener relaciones coitales si una persona te
6
ofreciera sacarte de la pobreza o te diera algtn bien (ropa,
alimentacién, dinero y diversién) o si los amigos te
presionaran?

5 s Considera que antes de tener relaciones coitales, se debe
I8
pensar en la responsabilidad que implica el ser padre o
madre?

6 ,Considera que contar con un proyecto de vida
I8
(aspiraciones profesionales, metas, etc.) es fundamental
para prevenir un embarazo a temprana edad?

7 ,Considera que la educacién sobre temas de sexualidad
I8
fomenta el inicio de la actividad coital?

8 , Considera que con educacion se puede conocer y defender
6
los derechos sexuales previniendo un embarazo precoz?

9 (Considera que es necesario que los padres se informen
sobre temas de sexualidad?

10 | (Considera que con una buena comunicacién con tu familia
I8

disminuye las probabilidades de un embarazo?

50




Anexo 05. Ficha técnica del instrumento

Reporte de validacion y Confiabilidad
A. Validez del instrumento

Jurado 1

Ficha de identificacién del experto para proceso de validacién
Nombres y Apellidos:
[liana Herrera Garcia
N®DNI/ CE:
02839539
Teléfono / Celular: 999155282 Email: Ihanafhgobst2004(@hotmail.com

Titulo profesional:

Obstetra

Grado académico: Maestria X Doctorado
Especialidad:

Mgtr en Salud Sexual y Reproductiva

Institucion que labora:

Centro de Salud Villa Primavera Sullana- Piura

Identificacion del Proyecto de Investigacion o Tesis.

Titulo: “CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y QUINTO ANO
DE SECUNDARIA, LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 2023.”

Autor (es): Miriely Liz Bndiely Rivas Ojeda
Programa académico: OBSTETRICIA
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TITULO: CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE
QUINTO ANO DE SECUNDARIA, LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 2023,

FICHA DE VALIDACION

EMN ESTUDIANTES DE CUARTO Y

Variable 1: CONOCIMIENTO SOBRE
PREVENCION DEL EMBARAZO
ADOLESCENTE

Relevancia

Pertinencia

Claridad

Dimension 1: Fisiologia reproductiva y
sexualidad

No
cumple

Cumple

No
cumple

No
cumple

Observaciones

JEn qué periodo del ciclo menstrual se
encuentran los dias fértiles?

Cumple

"

Cumple
=

,Como ocurre un embarazo?

v

'

W

,Cuantas relaciones sexuales sin
proteccion es suficiente para que una
adolescente quede embarazada?

%

<

by

4

Son pricticas de sexo inseguro

Dimension 2: Métodos Anticonceptivos

th

Los métodos anticonceptivos sirven para

El uso del preservativo evita

=1 &

Las pildoras anticonceptivas

RIS RIR RS

SIS S S S

RS AYAT RS

Dimension: Causas y consecuencias del
embarazo adolescente

Los adolescentes frente a un embarazo se
encuentran

<

Es un factor que predispone al embarazo
adolescente

10

La forma mas segura de evitar un
embarazo en la adolescencia es
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Existe mayor riesgo de que el hijo de una
madre adolescente puede nacer

Una madre adolescente puede

Un padre o madre adolescente implica

Las consecuencias del embarazo en la
adolescencia son

Variable 2: ACTITUDES FRENTE A LA
PREVENCION DEL EMBARAZO
ADOLESCENTE

Dimension 1: Sexualidad responsable v segura

;Considera que en las relaciones coitales la
proteccion s lo pnmordial?

:Considera necesanio que las y los jovencs
conozecan ¢l uso correcto de los métodos
anticonceptivos para prevenir un embarazo?

i Considera que es adecuado imiciar las
relaciones coitales en la adolescencia?

i Accederias a tener relaciones coitales si una
persona te ofreciera sacarnte de la pobreza o te
diera algin bien (ropa, alimentacion, dinero y
diversion) o 51 los amigos te presionaran?

L= ]

:Considera que antes de tener relaciones
coitales, s¢ debe pensar en la responsabilidad
que implica el ser padre o madre?
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6 Considera que contar con un proyecto de v v
vida (aspiraciones profesionales, metas,
etc.) es fundamental para prevenir un
embarazo a temprana edad?

Dimension 2: Educacion sexual

7 | (Considera que la educacion sobre temas de v L
sexualidad fomenta el inicio de la actividad
coital?

8 | jConsidera que con educacion se puede 5 v

conocer y defender los derechos sexuales
previniendo un embarazo precoz?

9 | (Considera que es necesaro que los padres v v
se informen sobre temas de sexualidad?
10 | ;Considera que «con una buena v %

comunicacion con tu familia disminuye las
probabilidades de un embarazo?

Recomendaciones: Ninguna

Opinion del experto: Aplicable ( X) Aplicable después de modificar ( ) No aplicable( )
Nombre y Apellidos del Experto: Dr. / Mg: Iliana Herrera Garcia DNI: 02830539
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Jurado 2

Ficha de Identificacion del experto para proceso de valldacién
Nombres y Apellidos:
Yovanny Farfan Reyes
N°DNI/CE:
03676445
Teléfono / Celular: 975346631 Email: Yovafarfanreyes(@gmail.com

Titulo profesional:

Obstetra

Grado académico: Maestria X Doctorado
Especialidad:

Magtr en Salud Sexual y Reproductiva

Institucion que labora:

Centro de Salud Bellavista Sullana-Piura

Identificacion del Proyecto de Investigacion o Tesis.

Titulo: “CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y QUINTO ANO
DE SECUNDARIA, LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 2023.”

Autor (es): Miriely Liz Bridiely Rivas Ojeda
Programa académico: OBSTETRICIA

55




FICHA DE VALIDACION
TITULO: CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y
QUINTO ANO DE SECUNDARIA. ILE ATAHUALPA. TAMBOGRANDE - PIURA, 2023,

Variable 1: CONOCIMIENTO SOBRE
PREVENCION DEL EMBARAZO
ADOLESCENTE

Relevancia

Pertinencia

Claridad

Dimension 1: Fisiologia reproductiva y
sexualidad

Cumple

cumple

Cumple

cumple

Cumple cumple

Observaciones

[

< En qué periodo del ciclo menstrual se
encuentran los dias fértiles?

W

W

¥

,Como ocurre un embarazo?

w

v

| b

;Cuantas relaciones sexuales sin
proteccion es suficiente para que una
adolescente quede embarazada?

4

v

Son practicas de sexo inseguro

Dimension 2: Métodos Anticonceptivos

1"]

Los métodos anticonceptivos sirven para

El uso del preservativo evita

~l | &

Las pildoras anticonceptivas

ofefe]e]

AR LN Y

SIS SRS

Dimension: Causas y consecuencias del
embarazo adolescente

Los adolescentes frente a un embarazo se
encuentran

s

Es un factor que predispone al embarazo
adolescente

10

La forma mas segura de evitar un
embarazo en la adolescencia es
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11

Existe mayor niesgo de que el hijo de una
madre adolescente puede nacer

Una madre adolescente puede

Un padre o madre adolescente implica

14

Las consecuencias del embarazo en la

adolescencia son

Variable 2: ACTITUDES FRENTE A LA
PREVENCION DEL EMBARAZO
ADOLESCENTE

Dimension 1: Sexualidad responsable v segura

Considera que en las relaciones coitales la
proteccion ¢s lo pnmordial?

(B4}

; Considera necesario que las v los jovenes
conozcan €l uso correcto de los meétodos

anticonceptivos para prevenir un embarazo?

ad

;Considera que es adecuado mciar las
relaciones coitales en la adolescencia?

;Accederias a tener relaciones coitales 51 una
persona te ofreciera sacane de la pobreza o te
diera algin bien (ropa, alimentacion, dinero y
diversion) o s1 los amigos te presionaran?

. Considera que antes de tener relaciones

&

coitales. se debe pensar en la responsabilidad
que implica el ser padre o madre?
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6 | ;Considera que contar con un proyecto de v v
vida (aspiraciones profesionales, metas,
etc.) es fundamental para prevenir un
embarazo a temprana edad?

Dimension 2: Educacion sexual

7 | ;Considera que la educacion sobre temas de o v
sexualidad fomenta el inicio de la actividad
coital?

&8 |/ Considera que con educacion se puede v v

conocer y defender los derechos sexuales
previniendo un embarazo precoz?

9 | ;Considera que es necesario que los padres v v
se informen sobre temas de sexualidad?
10 |;Considera que con una buena v v

comunicacion con tu familia disminuye las
probabilidades de un embarazo?

Recomendaciones: Ninguna

Opinion del experto: Aplicable ( X) Aplicable después de modificar ( ) No aplicable ( )
Nombre y Apellidos del Experto: Dr. / Mg Yovanny Farfan RevesDNI: 03676445




Jurado 3

Ficha de identificacion del experto para proceso de validacién
Nombres y Apellidos:
Maria Ysabel Tolentino Perez
N®DNI1/CE:
32887954
Teléfono / Celular: 962968859 Email: Mariaysabel(@gmail.com

Titulo profesional:

Obstetra

Grado académico: Maestria X Doctorado
Especialidad:

Mgtr en Salud Sexual y Reproductiva

Institucion que labora:

Hospital de Apoyo [I-2 Sullana- Piura

Identificacion del Proyecto de Investigacion o Tesis.

Titulo: “CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y QUINTO ANO
DE SECUNDARIA, LE ATAHUALFA, TAMBOGRANDE - PIURA, 2023.”

Autor (es): Minely Liz Bnidiely Rivas Ojeda
Programa académico: OBSTETRICIA
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QUINTO ANO DE SECUNDARIA. LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 2023,

FICHA DE VALIDACION
TITULO: CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y

Variable 1: CONOCIMIENTO SOBRE
PREVENCION DEL EMBARAZO
ADOLESCENTE

Relevancia

Pertinencia

Claridad

Dimension 1: Fisiologia reproductiva y
sexualidad

No

Cumple

No
cumple

No

Observaciones

+En qué periedo del ciclo menstrual se
encuentran los dias fértiles?

Cumple cumple
—

Cumple cumple

JComo ocurre un embarazo?

fad | 1

JCuantas relaciones sexuales sin
proteccion es suficiente para que una
adolescente quede embarazada?

%

<

5

Son pricticas de sexo inseguro

Dimension 2: Métodos Anticonceptivos

th

Los métodos anticonceptivos sirven para

El uso del preservativo evita

~| &

Las pildoras anticonceptivas

SIS S S S

SRS S] S

S8R N] S

Dimension: Causas y consecuencias del
embarazo adolescente

Los adolescentes frente a un embarazo se
encuentran

-

Es un factor que predispone al embarazo
adolescente

10

La forma mas segura de evitar un
embarazo en la adolescencia es
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11

Existc mayor nesgo de que ¢l hijo de una
madre adolescente puede nacer

Una madre adolescente puede

Un padre o madre adolescente implica

Las consecuencias del embarazo en la
adolescencia son

Variable 2: ACTITUDES FRENTE A LA
PREVENCION DEL EMBARAZO
ADOLESCENTE

Dimension |: Sexualidad responsable y sepura

;Considera que en las relaciones coitales la
proteccion es lo pimordial?

I

;Considera necesario que las v los jovenes
conozcan ¢l uso correcto de los métodos
anticonceptivos para prevenir un embarazo?

tad

i Considera que es adecuado iniciar las
relaciones coitales en la adolescencia?

;Accederias a tener relaciones coitales si una
persona te ofreciera sacante de la pobreza o te
diera algin bien (ropa, alimentacion, dinero v
diversion) o s1 los amigos te presionaran?

th

ZConsidera que antes de tener relaciones
coitales. se debe pensar en la responsabilidad
que implica el ser padre o madre?
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6 | ;Considera que contar con un proyecto de v v
vida (aspiraciones profesionales, metas,
etc.) es fundamental para prevenir un
embarazo a temprana edad?

Dimension 2: Educacion sexual

7 | ;Considera que la educacion sobre temas de v v
sexualidad fomenta el inicio de la actividad
coital?

8 |;Considera que con educacion se puede v v

conocer y defender los derechos sexuales
previniendo un embarazo precoz?

9 | ;Considera que es necesarno que los padres v v
se informen sobre temas de sexualidad?
10 | ;Considera que con una buena v v

comunicacion con tu familia disminuye las
probabilidades de un embarazo?

Recomendaciones: Ninguna

Opinion del experto: Aplicable ( X) Aplicable después de modificar ( ) No aplicable ( )
Nombre y Apellidos del Experto: Dr. / Mg Maria Ysabel Tolentino Perez DNI: 32887954
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B. Confiabilidad del instrumento

Mg, Lic. IGNACIA ABIGAIL LOZANO RAMOS

ESPECIALIDAD: ESTADISTICO COLEGIADO: COESPE N°214

Validez y Confiabilidad:

Para evaluar el instrumento en su validez y confiabilidad se realizd una prucha piloto, a
fin de garantizar la calidad de los datos. El instrumento se aplico a 20 personas con el fin
de explorar sobre la claridad v comprension de las preguntas,

Validez El instrumento que midio ¢l “Conocimiento v Actitudes sobre Prevencion del
Embarazo Adolescente en Estudiantes de Cuarto v Quinto aflo de Secundaria, LE
Atshualpa, Tambogrande - Piura, 2023", fue validado por expertos que acrediten
experiencia en el drea, para emitir los juicios v modificar la redaccion del texio pira que
sea comprensible por el entrevistado.

Confiabilidad: La confiabilidad fue evaluada mediante el método de Alfa de Cronhach.,
utilizando ¢l paquete estadistico Staiistical Packuge for the Social Sciences (SPSS)
version 27, Dando el siguiente resultado:
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ESTADISTICO DEL ALFA DE CRONBACH PARA CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES
SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE
CUARTO ¥ QUINTO ANO DE SECUNDARIA, LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE -
PILURA, 2023

Variahle: Conocimiento
' Estadistics de Fiabilidad
= N" de Preguntas Alfa Cronbach

14 ! = 0,852

Mediade la  Varianzadela  Cerelacin Alta de

escalE si s ascaly & se elemano-lolal  Cronbach sl se

elimina o elimma ol corregida eirnina el
giamento elamenio glomenta

c1 75000 12,780 Ast Bag
c2 T.0000 11,684 782 a7
C3 75000 12768 381 Bag
C4 7,0000 11,884 TE2 827
cs 7.0000 11,664 52 B2
(0] T.2500 13,481 126 865
cr 7.0000 11,684 Je2 827
8 T.0000 11684 82 2T
Co 7,5000 12,768 381 BaG
c10 T. 2500 13,481 128 BE6
cit 7.0000 11,684 T62 A2r
Cc12 7 2500 13,481 A28 g1
c13 75000 12, 7ap a8 B4
14 ____7.0000 11,88 e 2 aBdT

Podemos Determinar que el Instrumento utilizado para este estudio es confiable debido a
qmaﬂﬁnm&ﬁl%damﬁabﬁﬂadmnmnmaqugmmﬂmmmﬁ.
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Variable: Actitudes

== _ Fstadistica de Fiabilidad
N de Prepuntas i Alfa Cronbach
0 ' 0832

Mediadelsa Vadanzadels  Comelacion Alfa de
escala si so escalasise  elemenic-lotal Cronbach s se
plmeng el elimina sl cofegida elimina e

alemento elemanta elemanto

Al 31,5000 a3 .68 e
Ad 30,8500 40,661 J10 B
A2 30,8500 40,561 S10

Al 31,8000 31378 B58

Ad 41,5000 3778 A58 a8
Al 30,4500 44 576 273 B36
AT 31,0500 44 557 001 873
Ag 30,9500 45,208 087 B46
AB 31,5000 33,778 568 N

Al MH000 000 33ITe
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Anexo 06. Formatos de consentimientos informados

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE
INVESTIGACION

Titulo del estudio: Conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19
afios del Asentamiento Humano Chiclayito - Piura, 2024.
Investigador (a): Ledy Mariajulia Castillo Sernaque
Proposito del estudio:
Estamos invitando a su hijo(a) a participar en un trabajo de investigacion titulado: Conocimiento y actitudes
sobre prevencion del embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afos del Asentamiento Humano Chiclayito
- Piura, 2024. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Catélica Los Angeles de
Chimbote. El propésito de la investigacion es determinar el conocimiento y actitudes sobre prevencion del
embarazo que tienen los adolescentes, de esta manera los resultados que se obtengan servirdn como linea de
base para los diferentes estudios posteriores, permitiéndoles plantear estrategias de intervencién (talleres o
charlas), las cuales deben estar enmarcadas en salud sexual y reproductiva.
Procedimientos:
Si usted acepta que su hijo (a) participe y su hijo (a) decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente
(enumerar los procedimientos del estudio):

1. Orientacién y sobre el asentimiento y consentimiento informado.

2. Aplicacién del instrumento de recoleccién de datos.

3. Fotografias como evidencia de la aplicacion del instrumento (opcional)
Riesgos: Su participacién en este estudio no implica riesgos de dafio fisico ni psicoldgico para usted; la
informacién no serd divulgada.
Beneficios: De acuerdo a los resultados obtenidos en esta investigacion, los datos serdn proporcionados al
finalizar el estudio de investigacion.
Confidencialidad:
Nosotros guardaremos la informacién de su hijo(a) sin nombre alguno. Si los resultados de este seguimiento
son publicados, no se mostrard ninguna informacién que permita la identificaciéon de su hijo(a) o de otros
participantes del estudio.
Derechos del participante:
Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudio, podra retirarse de éste en cualquier momento, 0 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 949456809
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Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que su hijo(a) ha sido tratado injustamente puede
contactar con el Comité Institucional de Etica en Investigacién de la Universidad Catdlica 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
participard si ingresa al trabajo de investigacidn, también entiendo que mi hijo(a) puede decidir no participar y

que puede retirarse del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Fecha y Hora
Padre/Apoderado
Nombres y Apellidos Fecha y Hora
Investigador
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ASENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE

Mi nombre es Ledy Mariajulia Castillo Sernaque y estoy haciendo mi investigacion, 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 participacién es totalmente voluntaria. Si en algin momento ya no quieres seguir participando,

puedes decirmelo y volverds a tus actividades.

e La conversacién que tendremos serd de 20 minutos maximos.

e En lainvestigacidn no se usard tu nombre, por lo que tu identidad serd anénima.

o Tus padres ya han sido informados sobre mi investigacion y estdn de acuerdo con que participes si td

también lo deseas.

Te pido que marques con un aspa (x) en el siguiente enunciado segun tu interés o no de participar en mi

investigacion.

(Quiero participar en la investigaciéon de
Conocimiento y actitudes sobre prevencion del Si No

embarazo precoz en adolescentes de 15 a 19 afos?

Fecha:

68



