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RESUMEN

El objetivo fue determinar el nivel de conocimiento sobre Salud Sexual y Reproductiva
de los estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388 - Nuevo Chimbote durante el
periodo de Agosto — Diciembre del 2017. La metodologia utilizada fue de tipo
descriptivo, cuantitativo de disefio de una sola casilla de cohorte transversal; la muestra
estuvo compuesta por 77 estudiantes adolescentes, pertenecientes al distrito de Nuevo
Chimbote. La técnica utilizada para la recoleccion de informacion fue la encuesta, con
su instrumento el cuestionario que se dividi6 en cinco segmentos: 6 preguntas sobre
conocimiento global sobre Salud Sexual y Reproductiva y sus respectivas dimensiones
gue son: anatomia y fisiologia con 12 preguntas, respuesta sexual con 3 preguntas,
planificacion familiar con 11 preguntas e infecciones de transmision sexual con 6
preguntas a cada dimension le correspondiente un objetivo especifico planteado. Se
obtuvo los siguientes resultados: EI 72% conocen a nivel global sobre salud sexual y
reproductiva. ElI 53% de los estudiantes conoce sobre la dimension de anatomia y
fisiologia, el 57% no conoce la dimensién de la respuesta sexual humana. El 64% de
los estudiantes conocen la dimension de planificacion familiar; finalmente el 86%
conoce la dimension de infecciones de transmision sexual. En conclusion, los
estudiantes del quinto afio de secundaria. I.E. 88388 - Nuevo Chimbote conocen sobre

los temas de Salud Sexual y Reproductiva.

Palabras claves: Adolescente, Conocimiento, Salud Sexual y Reproductiva.



ABSTRACT

The objective was to determine the level of knowledge on Sexual and Reproductive
Health of the students of the fifth year of Secondary School of I.E. 88388 New
Chimbote during the period of August - December 2017. The methodology used was
a descriptive, quantitative design of a single cross-sectional cohort; the sample
consisted of 77 adolescent students, belonging to the district of Nuevo Chimbote. The
technique used for the collection of information was the survey, with its instrument
the questionnaire that was divided into five segments: 6 questions about global
knowledge about Sexual and Reproductive Health and their respective dimensions that
are: anatomy and physiology with 12 questions, sexual response with 3 questions,
family planning with 11 questions and sexually transmitted infections with 6 questions
to each dimension corresponding a specific objective. The following results were
obtained: 72% know globally about sexual and reproductive health. 53% of students
know about the dimension of anatomy and physiology, 57% do not know the
dimension of the human sexual response. 64% of students know the dimension of
family planning; finally, 86% know the dimension of sexually transmitted infections.
In conclusion, the students of the fifth year of secondary school. I.E. 88388 know about

Sexual and Reproductive Health issues.

Keywords: Adolescent, Knowledge, Sexual and Reproductive health.
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I. INTRODUCCION

La Salud Sexual y Reproductiva es una esfera de la condicion humana que involucra
la capacidad procreativa y que a través de la historia ha ido poblando el mundo en
proporcién geométrica, motivo por el cual, la superpoblacién a condicionado a
optar por medidas de control de la natalidad, sin embargo, han surgido conductas
sexuales inapropiadas entre los grupos poblacionales mas jovenes como son los

adolescentes @,

Es por ello que se buscoé investigar el nivel de conocimiento sobre Salud Sexual y
Reproductiva en estudiantes de quinto afio de secundaria de la Institucion Educativa
I.E 88388 Nuevo Chimbote durante los meses de agosto- diciembre del 2017,
ubicandola dentro de la linea de investigacion de salud comunitaria y el rol de la
obstetra en la salud sexual y reproductiva, cuyo objetivo es mejorar la salud de la

poblacion y fortalecer el desarrollo profesional @,

La investigacion de esta problematica se realizo con el interés de verificar si el
adolescente sabe cuidar su sexualidad, con el fin que se puedan proponer
actividades de precaucion y promocion de la salud en favor de éstos. El
conocimiento que tienen ellos sobre la anatomia y fisiologia sexual, métodos
anticonceptivos, enfermedades de transmision sexual entre otros, hara posible
identificar qué temas son prioritarios para ser intervenidos y asi poder establecer el

avance en este campo ©.

Uno de los indicadores de riesgo detectados, radica en la falta de informacion seria
que manejan los adolescentes sobre su sexualidad; al respecto se encuentran altos

indices de embarazos no planeados que son un problema en la Region de América
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Latina y el Caribe, ya que el 25% de las mujeres jovenes son madres antes de los
20 afios de edad, y el 45% de estos embarazos son el resultado del mal uso o la falta
de informacion de métodos anticonceptivos., que se expone a poder contraer una
infecciones de trasmision sexual (ITS) y por consecuencia de sus actos cada afio se

generan mas de 100 millones de casos .

Todo lo anterior nos da el panorama de los indicadores de mayor desconocimiento,
siendo temas primordiales e importantes para los adolescentes y al mismo tiempo,
mal afrontados por éstos, tomando malas decisiones en relacion a su sexualidad,
pero aun es un arduo camino por disminuir las cifras de déficit de conocimiento,
siendo aln una poblacion vulnerable a nivel mundial y que necesita afianzar sus

conocimientos.

Asimismo, los adolescentes tienen cada vez, mas acceso a los servicios de salud,
con ello se lograra brindar informacion exacta, con calidad y calidez mejorando
progresivamente su educacion sexual, con el fin de prevenir todos los riesgos que
podrian perjudicar su salud y su proyecto de vida. Hay una necesidad insatisfecha
que se desea mejorar en este grupo poblacional, dando mayor énfasis a cimentar el

ejercicio de una sexualidad responsable y segura ©.

En ese sentido se justifica realizar esta investigacion, que ha permitido identificar
el nivel de conocimiento de los estudiantes sobre Salud Sexual y Reproductiva,
situacién que llevo a plantear la siguiente interrogante: ¢Cual es el nivel de
conocimiento sobre salud sexual y reproductiva en estudiantes de quinto de
secundaria de . E.88388 del distrito de Nuevo Chimbote, durante el periodo agosto

- diciembre del 2017?
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Para dar respuesta al problema se planted el siguiente objetivo general:

Determinar el nivel de conocimiento en Salud Sexual y Reproductiva de los

estudiantes de quinto de Secundaria de I.E 88388 Nuevo Chimbote durante el

periodo de agosto - diciembre del 2017.

Para dar respuesta al objetivo general se desprendieron los siguientes objetivos

especificos:

Identificar el nivel de conocimiento global sobre salud sexual y reproductiva
en los estudiantes de quinto de Secundaria de I.E 88388 Nuevo Chimbote
durante el periodo de agosto - diciembre del 2017.

Describir el conocimiento en las dimensiones de anatomia y fisiologia en los
estudiantes de quinto de Secundaria de I.E 88388 Nuevo Chimbote durante el
periodo de agosto - diciembre del 2017.

Describir el conocimiento en la dimensiéon de la respuesta sexual en los
estudiantes de quinto de Secundaria de I1.E.88388 Nuevo Chimbote durante el
periodo de agosto - diciembre del 2017.

Describir el nivel de conocimiento en la dimension de planificacion familiar
en el area de métodos anticonceptivos en los estudiantes de quinto de
Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto -
diciembre del 2017.

Describir el nivel de conocimiento en la dimension de infecciones de
transmision sexual en los estudiantes de quinto de Secundaria de |I.E. 88388

Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto - diciembre del 2017.

12



e Describir caracteristicas sociodemogréaficas en los estudiantes de quinto de
Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto -
diciembre del 2017.

El adolescente siempre buscara informacion a través de medios mas accesibles

pero pocos serios Yy asi obtener respuestas a sus inquietudes siendo la gran mayoria

informacidn no confiables que suelen confundirlos mas, llevandolos a que tomen
decisiones equivocadas frente a la sexualidad; es ahi donde se debe intervenir; por
ello, esta investigacion ayudara a medir el grado de conocimiento referente a su

salud sexual y reproductiva en estos estudiantes.

Si bien es cierto tenemos salud sexual y reproductiva en todas las etapas de vida,
la adolescencia es particularmente importante pues es un transito hormonal,
psicoldgico y también social del adolescente en relacion a si mismo junto con su
entorno siendo el punto clave donde debemos ejercer mayor eficacia en
conocimiento ®. Este estudio permitira que la linea de la carrera se fortalezca ya
gue son datos, en este caso de esta institucion educativa en la que no se ha realizado
investigacion alguna. También contribuird a que la difusion de los resultados, sean
tomados en cuenta por el profesional de salud en el ambito del puesto de salud,
puesto que permitird hacer intervenciones basados en evidencias. En este sentido,
se justifica proponer estrategias de prevencion en la salud y buscar espacios de
difusion veraz y cientifica, referente a estos aspectos que tienen que ver con su
futuro de vida, su expectativa de desarrollo, crecimiento social, profesional y
personal, ademas de significar un impacto en la sociedad que a su vez contribuya

al desarrollo de un pais.
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Este estudio tiene como metodologia ser de tipo cuantitativa y de nivel descriptivo,
porque evaluara a través de datos estadisticos e inferenciales el nivel de
conocimiento sobre nivel de conocimiento sobre Salud Sexual y Reproductiva de
los estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388. El presente trabajo se
empled un disefio de investigacion descriptiva simple de una casilla de cohorte

transversal, la técnica de recoleccidn de los datos lo realice con una encuesta.

EL presente estudio se justificO porque en los adolescentes es indispensable
establecer un parametro cercano a su realidad , en cuanto a conocimientos y
practicas sobre salud sexual y reproductiva ; cuyo valor radica en proponer
estrategias de prevencion en la salud y buscar espacios de difusion veraz y
cientifica, referente a estos aspectos que tienen que ver con su futuro de vida, su
expectativas de desarrollo, crecimiento social, profesional y personal, ademas de
significar un impacto en la sociedad que a su vez contribuya al desarrollo de un

pais.

La investigacion esta estructurada en V capitulos de la siguiente manera:

Primer Capitulo: Se detalla el problema de la investigacion, expone la situacion
actual e indica los objetivos y la justificacion del presente estudio, ademas las
limitaciones que se presentan durante la investigacion.

Segundo Capitulo: Se detalla el marco teérico del problema, dando a conocer los
antecedentes internacionales, nacionales y locales de estudios realizados sobre el
mismo tema, y también las bases tedricas y generalidades de la Salud Sexual y

Reproductiva.
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Tercer Capitulo: Se detalla el marco metodoldgico, la definicién conceptual y
operacional de las variables, el conjunto de métodos, el tipo de estudio, disefio de
estudio, la poblacion y las técnicas e instrumentos que se emplearon en el proceso
y desarrollo de la investigacion.

Cuarto capitulo: Es la parte mas resaltante donde se presenta los resultados,
discusién, conclusion y sugerencias. Asi mismo las referencias bibliogréaficas
utilizadas para la investigacion.

Quinto capitulo: En esta parte se plantearon las conclusiones del trabajo de
investigacion.

En este estudio realizado se observd que la mayoria de los estudiantes encuestados
presentan un conocimiento alto de forma global, pero es necesario que las
instituciones estén en la capacidad que su personal de trabajo sus docentes
conozcan sobre Salud Sexual y Reproductiva ya que es un tema amplio e
importante en el desarrollo de sus estudiantes. Para ello deben tomar conciencia de
como se esta formando su conocimiento en base a este tema y accionar a traves de
estrategia educativa para el beneficio no solo de estudiantes sino también para el
cambio y desarrollo de un Pais. En cuanto a su salud de los jovenes y adolescentes
es un rol de todos los profesionales de salud porque cada uno ejecuta una labor
especifica en ellos asi mismo se deberia realizar varias campafias de difusion
queriendo lograr una prevencion, promocion hacia la poblacion y no solo buscar
la recuperacion y rehabilitacién ya que esa no es la idea principal del trabajo en
salud sino es prevenir ante de que pasen las enfermedades y es un compromiso de
la poblacion y los profesionales de salud, teniendo claro que la poblacion debe

ayudar a direccionarse a que se le brinde una atencién integral en su salud.
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Il. REVISION LITERARIA
2.1 Antecedentes de estudio
2.1.1 Estudio Nacional

Castillo Y. ™ en Piura 2012, quien llevo a cabo una investigacion sobre
Conocimientos y actitudes sexuales entre las edades de 14 - 19 afios en
el Asentamiento Humano Micaela Bastidas-2012”, demostré que el
52.63% de los adolescentes desconocen de manera global sobre su
sexualidad, siendo las dimensiones menos conocidas prevencion de
infeccion de transmision Sexual — VIH/SIDA con un 69.47 %,
Anatomia y Fisiologia Sexual y Reproductiva con un 56.84%; asi
mismo, el 50.53% presenta actitudes sexuales desfavorables.
Reflejandose con los mayores porcentajes autonomia igual que
sexualidad y amor con un 66.32 % por igual de manera desfavorable,
mientras tanto para respeto mutuo y reciprocidad el 47.37% resulto
favorable. La edad mas frecuente del inicio de su primer coito fue a los
16 afios con un 44.00 %; concluyendo que la mayoria de los
adolescentes entrevistados no conocen sobre sexualidad y un porcentaje
no tan bajo presentan actitudes desfavorables poniendo de alguna forma
su vida sexual y reproductiva en riesgo.

Paredes A. ® en Nuevo Chimbote 2014, quien ejecutdé una
investigacion sobre Conocimientos y actitudes sexuales en
adolescentes, cuyas edades fueron de 14 a 19 afios de la institucion
educativa RepuUblica Argentina Nuevo Chimbote en el afio 2014”,

evidencio que un 74,1% de los adolescentes conoce su anatomia y
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aspectos basicos de su fisiologia, como los genitales internos y externos
del varon y la mujer, ciclo menstrual, fecundacion y el proceso del
embarazo. Por otro lado, son preocupante los resultados de la dimension
“medidas de proteccion y prevencion de las infecciones de transmision
sexual y VIH/SIDA” donde el 50,9% de la muestra explorada
desconoce los sintomas y las vias de trasmision de estas infecciones,
entre otros. Seguido del 40,2% que no sabe de la existencia de los
diferentes métodos anticonceptivos, para prevencion del embarazo
planificado y un 31,7% de los adolescentes no conoce las fases del ciclo
de respuesta sexual humana, concluyendo los adolescentes encuestados
en su mayoria conocen su sexualidad y a la vez presentan actitudes

favorables en su sexualidad.

Ordinola B. © en Piura 2016, realiz6 una investigacion sobre
“Conocimientos y actitudes sexuales en adolescentes de 14 — 19 afios
del Asentamiento Humano Consuelo de Velasco en el afio 2016”, donde
observo que en cuanto a conocimiento de sexualidad en forma global el
52,00% de los adolescentes encuestados no conocen aspectos
relacionados a su sexualidad. Con respecto a las dimensiones se obtuvo
que las menos conocidas fueron Prevencion de enfermedades de
transmision sexual- VIH/SIDA 67,33% Yy respuesta sexual humana
66,00%, en la dimension métodos anticonceptivos 56,00% desconocen,
finalmente el 54,00% mostro desconocimiento en la dimension de

anatomia y fisiologia. Concluy6 que los adolescentes en estudio segln
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2.1.2

resultados obtenidos carecen de informacion acerca de conocimientos
sexuales basicos para su sexualidad y por lo consiguiente muestran
actitudes desfavorables.

Estudio Internacional

Rengifo H, Cordoba A, Serrano M @9 en Miranda - Colombia
2012,quienes realizaron una investigaion sobre Conocimiento y
practicas en salud sexual y reproductiva de adolescentes escolares en
un municipio de Miranda- Colombia - 2012”, donde se evidenciaron
conocimientos altos frente a esta investigacion, ya que el 90% de los
adolescentes recibieron informacion sobre sexualidad y embarazo, el
67% tambien reflejaron que su mejor orientacion e informacion lo
obtuvieron por parte de sus padres, solo el 26% de adolescentes
mencionaron que para vivir un sexualidad segura y responsable se debe
utilizar el perservativo. En tanto a la practicas que realizan sobre su
sexualida: el 42% tuvieron relaciones coitales a la edad de 13 afos, ya
que el perservativo para ellos es el mejor anticonceptivo de proteccion
y el mas usado, el 12% mencionaron tambien que las bebidas
alcoholicas es un medio por el cual ellos pueden experimentar mas
relaciones coitales, el 87.7% de los adolescentes dieron como respuesta
que si presentan alguna infecciones de transmision sexual (ITS) irian
inmediatamente a recibir una orientacon en cuanto a su tratamiento ya
sea en el hospital o una posta de salud, pero no pedir ayuda a sus padres.

Concluyendo que los adolescentes encuestados reflejaron

18



conocimientos altos, pero no es una medida sufiente como para que

ellos empiezen su actividad sexual precozmente.

Luengo-Charath, X, Millan T, Zepeda A, Tijero T % en Santiago-
Chile — 2012, realiz6 una investigacion sobre Adolescentes urbanos:
conocimineto sobre atencion de salud sexual y reproductiva” en el afo
2012,, donde evidencio un 53% de adolescentes si tenian conocimiento
sobre la investigacion, ya que el 22% pudo consultar sobre este tema.
En esta investigacion se tuvo como caracteristicas demograficas como
que tenia que ser mujer, tener enamorado, que alguna vez sus padres la
hallan orientado sobre su sexualidad y que no por el momento no viva
con ellos. La mayor parte de los encuestados afirmo que atencion en
salud sexual y reproductiva es esencial en la vida de un adolescente,
pero muchos de ellos mencionaron que no acudieron a la atencion
porque no presentaban algin problema en su sexualidad, tampoco
acudieron por sentir verglienza y no conocian que habia disponibilidad
sobre salud sexual y reproductiva, en conclusion, pocos adolescentes
acuden a algun puesto de salud para orientarse o recibir consejeria sobre
su sexualidad, asi mismo el sistema de salud siempre esta en constante
evaluacion ya que muchos adolescentes estan vulnerables en su salud
sexual y reproductiva y debemos resolver sus dudas frente a estos temas
que abarca la investigacién; por lo cual se debe tener mas énfasis a
aquellas adolescentes que tiene enamorado y las que han recibido

consejeria por parte de sus padres ya que de alguna manera debemos
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ampliar o ampliar sus conocimientos en cuanto a estos temas de
sexualidad para prevenir algin riesgo en su vida. Muchas veces el
adolescente piensa que no necesita orientacion o mayormente es la
verglienza que no les ayuda a buscar orientacién y también influye la
falta de informacion englobando asi que son algunos de los factores que
no favorecen ante una atencion oportuna. Esta investigacion nos reta a
que se logre un eficaz trabajo y poder conocer el punto de vista de los
padres que tiene un hijo adolescente que de alguna manera es
vulnerable ante los temas de salud sexual y reproductiva por falta de

conocimiento informado.

Meza J. @ en México — 2017, realiz6 una investigacion sobre “Salud
sexual y reproductiva en adolescentes y jovenes en México en el siglo
XX1-2017”, concluyo que, para lograr una Educacion en Salud Sexual
y Reproductiva integral entre adolescentes y jovenes, ante las demandas
de las necesidades actuales, se deben promover e implementar
propuestas, en distintos ambitos considerando la diversidad
biopsicosocio cultural y genérico-sexual que existente entre la
poblacion de 10 a 24 afios; también seria muy conveniente involucrar a
los padres de familia, invertir en el entrenamiento y sensibilizacion de
docentes y provee-dores de servicios de salud (SS), fortalecer y
promocionar programas para adolescentes y jovenes que ya tienen
hijo/s, por ello debemos enfocarnos en fomentar la accesibilidad a los

puestos de salud mostrando siempre una atencion de calidad ante el
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usuario, asi mismo fortalecer la colaboracién de distintas dependencias
gubernamentales, organizaciones de la sociedad civil y agencias
internacionales, reforzar los programas sociales dirigidos a promover el
sano desarrollo de adolescentes y jovenes, por ultimo mediante el
financiamiento de investigaciones pertinentes acordes a las necesidades
y problematicas que enfrentan la poblacidn juvenil, garantizar que toda
politica publica se encuentre fundamentada y respaldada por la
evidencia cientifica; asignar recursos para la evaluacion y monitoreo de

los programas implementados.

2.2 Bases tedrica

2.2.1

2.2.2

Definicion de conocimiento %

Proceso en virtud del cual la realidad se refleja y reproduce en el
pensamiento humano; dicho proceso esta condicionado por las leyes del
devenir social y se halla indisolublemente unido a la actividad practica.
(13).

KANT: Refiere en su teoria que el conocimiento esta determinado por
la intuicidn sensible y también los conceptos, distinguiéndose dos tipos
de conocimientos el puro se desarrolla antes de la experiencia y el
empirico después de la experiencia vivida.

Definicion de Adolescencia

La adolescencia deriva del término latin adolescere significa crecer; asi
mismo es una etapa donde se genera una transicion entre la infancia y
la edad adulta, este periodo se caracteriza por ser un momento vital en

el que suceden muchos cambios y nos trata de conducir a la madurez.
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2.2.3

Esta etapa comienza con la pubertad donde empieza a funcionar la
capacidad reproductiva que es caracterizado porque el organismo es
capaz de producir évulos en la mujer e inicio de la menarquia y
espermatozoides en varon e inicio de la eyaculacion Algunos autores
hablan de este periodo como un segundo nacimiento, de hecho, a lo
largo de estos afios, se modifica nuestra estructura corporal, nuestros
pensamientos, nuestra identidad y las relaciones que mantenemos con
la familia y la sociedad %),

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), define a la
adolescencia como un periodo comprendido entre 10 y 19 afios, es una
etapa compleja de la vida que se producen cambios fisicos,
psicoldgicos, bioldgicos, intelectuales y sociales. Se clasifica en
primera adolescencia, precoz o temprana de 10 a 14 afios y la segunda

o tardia que comprende entre 15y 19 afios de edad ).

Salud sexual y Salud Reproductiva 19

Salud Reproductiva, es una de las atenciones de nivel primario en salud
que cuidan a las mujeres, varones y las familias en general en poder
orientarlos sobre los multiples riesgos que comprometen su salud,
también se enfoca en las diferentes etapas como preconcepcional,
prenatal y posnatal; favoreciendo a que la poblacién pueda gozar su
sexualidad plenamente de manera segura y responsable, también
ayudando a la decisién de las parejas en decidir en qué momento y cada

cuanto tiempo quiere tener hijos .
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Salud Sexual, es un progreso constante de continuo bienestar fisico,
psicoldgico y sociocultural teniendo relacion con sexualidad. Juntando
ambos términos es importante para las poblaciones en general, parejas
y familias del pais; también como para el crecimiento social y

econdmico de los paises

Estos temas para los adolescentes son muy dificiles y preocupante ya
que estos dos términos o campos de salud estan muy relacionados con
ellos, con el ambiente familiar y social; para lograr todo ello se necesita
brindar actividades o acciones de integracion en cuanto a promocionar
, precaver , recuperar y rehabilitar; evitando que surjan consecuencia a
futuro como embarazos precoces y no deseados, matrimonios forzados,
abortos e infecciones de transmision sexual (ITS) y mucho menos sus
complicaciones lo cual podria marcar sus vidas .

Dimensiones de Salud Sexual y Reproductiva

Anatomia y Fisiologia ‘"8

La adolescencia es la etapa donde empieza la exploracién con la
comunicacion sexual con el sexo opuesto ya que es ahi donde el
adolescente vive situaciones que haran elegir si fomentar el interés o
solo se aleja de lo que estdn experimentando, también el sentirse
invulnerables propio de su edad, sin pensar los riesgos que pueden
afrontar al futuro.

Organos sexuales Femeninos
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Genitales Externos:

Monte de venus: Es de forma triangular, constituida en su interior por
un abundante tejido graso y exteriormente por una piel que se cubre de
vello a partir de la pubertad.

Labios mayores: Son pliegues carnosos cubiertos de vello, delimitados
a cada lado de la abertura vaginal.

Los labios menores: Localizados por dentro de los labios mayores, son
dos pliegues sin vello, ubicados al borde de la entrada de la vagina,
tienen abundantes extremos nerviosas, por lo que son muy sensibles.
Clitoris: Es un 6rgano ereéctil, con estructura parecida a la del pene,
pues esta formado por un tejido esponjoso y abundantes terminaciones
nerviosas. Tiene como funcion ser sumamente sensitivo al estimulo
fisico y envia al cerebro las sensaciones de placer.

Meato uretral: Es un pequefio agujero donde termina la uretra y por el
que sale la orina. Se encuentra entre el clitoris y el orificio vaginal.
Genitales internos:

La vagina: Organo tubular por el cual penetra el pene durante el coito,
asi mismo es la via de paso del bebé durante el parto, por lo que sus
paredes son muy elasticas, por la parte externa empieza con el orificio,
y la parte interna finaliza en el cuello del utero.

El Utero: Tiene la forma y tamafio de una pera invertida, presenta un
orificio inferior que se llama cuello uterino (cérvix) y comunica con la

vagina. El Gtero aloja y nutre al feto en desarrollo, el endometrio se
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desprende durante la menstruacion y produce la mayor parte del flujo
menstrual.

Trompas de Falopio: Son conductos musculares que conectan los
ovarios con el Gtero. Luego que el 6vulo sale de uno de los ovarios,
demora 24 horas en recorrer el tercio exterior de la trompa
correspondiente. Es ahi donde usualmente es fecundado por un
espermatozoide si ha habido una relacion sexual.

Ovarios: Son las glandulas sexuales femeninas encargadas de producir
Ovulos y hormonas (estrogenos y progesterona). A partir de la pubertad
y hasta la menopausia, se dedicaran a liberar un 6vulo maduro, la
ovulacion se presenta cada treinta dias aproximadamente.

Organos sexuales masculinos

Genitales externos:

El pene: Tiene importantes funciones en la reproduccion y eliminacion
de la orina. La abertura en la punta es el orificio urinario, por el que
pasa la orina durante la miccion y el semen durante la eyaculacion. El
borde del glande se llama corona, aunque todo el pene es sensible, el
glande y la corona son mucho mas. El prepucio es la capucha de piel
que cubre el glande; en la corona del glande existen glandulas que
producen una sustancia blanquecina llamada esmegma.

Los Testiculos y escroto: El escroto es una bolsa de piel y mdsculos
que contiene los testiculos. Los testiculos son las génadas reproductoras
del varon. Tienen dos funciones principales: Producir las células

reproductoras masculinas (espermatozoide) y elaborar la testosterona.
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Genitales internos:

Conductos deferentes: Conducto cilindroide, sigue a la cola del
epididimo y se extiende hasta la vesicula seminal, en la que su didmetro
aumenta formando la ampolla del conducto deferente, la cual se une
con el conducto de la vesicula seminal para formar el conducto
eyaculador.

Vesiculas seminales: Glandulas que producen liquidos que van a
formar parte del semen. La prostata se encuentra debajo de la vejiga y
rodea a la porcion interna de la uretra originada en ésta. Estd compuesta
por musculo y tejido glandular, se desarrolla durante la pubertad y se
encoge en la vejez.

Glandula de Cowper: Situadas a los lados de la uretra por debajo de
la préstata que también contribuyen con el liquido seminal. Cuando el
orgasmo es inminente, estas glandulas se contraen y vierten un liquido
alcalino claro, que sale al exterior inmediatamente antes de la salida de
la eyaculacion.

Fisiologia sexual y reproductiva

El conocimiento de los 6rganos sexuales y reproductivos, implica que
los adolescentes de ambos sexos conozcan la fisiologia del ciclo
menstrual, la fecundacion y embarazo.

Ciclo menstrual: es un ciclo bioloégico gque involucra a los érganos
reproductivos de la mujer y que depende de los niveles de hormonas

femeninas (estrégenos y progesterona). El ciclo menstrual se cuenta en
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dias, y se ha decidido llamar dia 1° de este ciclo al primer dia de la
menstruacion.

Menarquia: Es la primera vez que tiene su periodo una mujer,
normalmente el periodo dura de tres a siete dias, Tendra un periodo
aproximadamente una vez al mes.

La Fecundacion: También llamada concepcidn, es el acontecimiento
fisiologico en el cual el espermatozoide alcanza al dvulo, y perdiendo
su cuello y su cola entra en él, accediendo asi la reunion del material
genético de ambas células (23 cromosomas de cada uno), para formar
el huevo o cigoto del futuro ser humano con 46 cromosomas.

El embarazo: El periodo de tiempo comprendido desde la fecundacion
del 6vulo hasta el parto, su duracion aproximada es de 280 dias, (de 36
a 40 semanas, 10 meses lunares o casi 9 meses de calendario solar).
Durante este tiempo la gestante experimentara modificaciones
anatomicas y fisiologicas, ya que la mayoria de los cambios generados
por el embarazo se revertiran durante el periodo de puerperio y durante
la lactancia materna.

Dimension de la Respuesta Sexual @7

Se divide en 4 fases:

Fase de excitacién: Empieza necesariamente por sensaciones sexuales
que requisito pudiendo ser de tipo fisico o psiquico, dentro de estos
tenemos una caricia, un recuerdo muy fuerte, un beso y olor de un
perfume.

Mencionaremos algunos cambios en esta fase:
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En la mujer se presenta: la lubricacion vaginal, ampliacion de los
dos tercios internos de la cavidad vaginal, ascenso de los labios
mayores, ascenso del cuello y cuerpo del utero, crecimiento del
tamafio del clitoris, ereccidn de los pezones, aumento del tamafio
de las mamas.

En el hombre se presenta: la ereccion del pene, ascenso parcial de

los testiculos.

Fase de Meseta:

En la mujer se presenta: Prominente vasodilatacion en el tercio
externo de la vagina, el orificio del introito vaginal de la mujer se
vuelve angosto, ampliacion del interior de la vagina, incrementa el
ascenso del Utero, el clitoris se retrae, crecimiento del tamario de las
mamas, enrojecimiento cutaneo (de epigastrio a las mamas, gluteos,
espaldas, extremidades y rostro) e incremento de la presion arterial.
En el hombre se presenta: elevacion del tamafio de los testiculos,
aumento testicular completa, solo a veces presenta segregacion de

fluido por la uretra.

Fase de Orgasmos:

La mujer se caracteriza por: desparece la plataforma orgasmica, el
utero desciende, la vagina se acorta, el clitoris vuelve a su posicion
normal.

El hombre se caracteriza por: pérdida de la ereccion, detumescencia
del escroto, los testiculos disminuyen de tamafio y descienden al

escroto.
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Fase de Resolucion:

e La mujer se caracteriza por: contracciones ritmicas y simultaneas
del datero, del tercio externo de la vagina y esfinter rectal
(plataforma orgasmica) y aumento de los ritmos cardiaco y
respiratorio.

e El hombre se caracteriza por: contracciones del pene y eyaculacion.

Dimension en Planificacion Familiar @9

Es importante el conocer los diferentes métodos anticonceptivos los

cuales les permitird tomar decisiones oportunas y adecuadas para

prevenir un embarazo, los métodos anticonceptivos se utilizan de
manera voluntaria para regular la capacidad reproductiva de una

persona o una pareja con el fin de evitar un embarazo no planeado y

evitar contagiarse de infecciones de transmisién sexual (ITS).

Dentro de los métodos anticonceptivos temporales:

e Meétodos Naturales: No son recomendables para las adolescentes
ya que no son seguros, ademas las adolescentes deben conocer
perfectamente su cuerpo para poder utilizarlos dentro de estos
tenemos: Método del Ritmo, Temperatura basal, Moco cervical
(Billings); y la abstinencia periddica, MELA (solo para mujeres que
estdn amamantando).

e Meétodos barrera: Dentro de estos se encuentra el condon

masculino y femenino, usar uno nuevo en cada relacion sexual;
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espermicidas locales: Ovulos, jaleas y espumas, diafragma y
esponjas vaginales.

Meétodos Hormonales: Pildoras, inyectables (mensuales y
trimestrales) 'y los Implantes subdérmicos, dispositivos
intrauterinos (DIU).

Métodos Quirurgicos o definitivos: No recomendable para los
adolescentes, solo para personas mayores que decidan ya no tener
mas hijos. Entre ella tenemos: Ligadura de trompas (en mujeres) y

la vasectomia (en varones).

Dimensién de las Infecciones de Transmision Sexual

La raiz viene del latin venereus o venus que significa amor sexual o

deseo; por consiguiente, las infecciones de transmision sexual (ITS), se

transmiten de una persona a otra durante la actividad sexual (vaginal,

oral 0 anal @9,

Enfermedades de Transmision Sexual (ITS) @9:

Sifilis: Es causada por una bacteria llamada treponema palidium,
generalmente se transmite por las mucosas. La vagina y el glande
son las puertas de entrada mas frecuentes, aungue se han visto casos
en los que entra por heridas. En la sifilis temprana sintomatica (ya
que tambien existe sifilis tardia) se presenta el famoso chancro. Es
considerada como una infeccion bacteriana. Su tratamiento con
antimicrobianos es eficiente pero su efectividad depende de una
deteccion temprana. La sifilis causa graves consecuencias para la

funcidn reproductiva del hombre.
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Gonorrea: Es causado por neisseria gonorreae. Es la inflamacion
de las estructuras en las que penetra, puede ser la uretra o la vagina
y cuello uterino. Pero también, se han visto casos en el recto o en la
cavidad oral. Se combate oportunamente con antibidticos, pero no
tratada provoca infertilidad. Se expande a través del sistema
reproductor masculino por medio de la uretra y provoca
alteraciones en la prostata, vesiculas seminales y el epididimo.
Tricomoniasis: Es causada por un parasito llamado trichomonas
vaginales y se transmite por el contacto sexual, aunque
ocasionalmente es trasmitido por medio del contacto de toallas
altamente contaminadas.

Candidiasis: Es producida por hongos generalmente el candida
albican. La mayoria de veces se transmite por contacto sexual, pero
no se considera exactamente como una ITS.

Herpes genital: Se produce por un virus llamado como su nombre.
Casi en un 95% de veces, es transmitido por contacto sexual. Sus
sintomas son: la aparicion de granitos.

Chancroide: Es producida por una bacteria llamada Haenophiles
ducrey. Se presenta una lesion en el pene o en la vagina semejante
a una ampolla.

SIDA (sindrome de inmuno-deficiencia adquirida): Enfermedad
incurable y fatal que se transmite por contacto de algun liquido
corporal infectado con otro (intercambio de sangre, semen o flujo

vaginal). Los primeros sintomas son: fiebre y sudoracion nocturna,
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nddulos linfaticos inflamados el menos en tres lugares del cuerpo:
pérdida de peso; diarrea cronica, disminucion del ndmero de
glébulos blancos.
1.  METODOLOGIA
3.1 Disefio de la investigacion: Estudio fue de tipo cuantitativo de nivel

descriptivo, disefio fue descriptivo simple de una casilla de cohorte

transversal. Las variables fueron medidas y descritas tal como se

presentaron en la realidad.

Esquema

M—X—O

Donde:
M: Adolescentes de 5to afio de secundaria.
X: Nivel de conocimiento.
O: Representa lo que observamos
3.2 Poblacion y muestra
El &mbito de la investigacion estd compuesto por los estudiantes
adolescente de 5to afio de secundaria de la I.E 8838. Pertenecientes al
distrito de nuevo Chimbote, provincia de Santa y Region Ancash, la
poblacion total lo constituyen 96 estudiantes adolescentes.
Muestra
La muestra fue seleccionada segin muestro aleatorio, conformado por

77 estudiantes adolescentes, que cumplieron los criterios de inclusion
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y exclusién. La muestra fue aleatoria, utilizado de la proporcion

poblacion empleado la siguiente formula

_ Zip.qg.N
 Zip.gt+el(N-—1)

n

Donde:

n: Muestra

N: Tamario poblacional

Z: Coeficiente del 95% de confidencialidad (1.96)

P: Proporcion de estudiantes que tienen conocimiento sobre Salud

Sexual y Reproductiva (0.5)

g: Proporcién de estudiantes que desconocen sobre Salud Sexual y

Reproductiva (0.5)

e: Margen de error minimo tolerable en las estimaciones (0.05)

3.2.1 Unidad de analisis
La unidad de andlisis fue cada uno de los estudiantes
adolescentes que cursaban el 5° afio de secundaria de la I.E N°
88388 San Luis de la Paz, del distrito de Nuevo Chimbote,
Provincia de Santa y region Ancash.

3.2.2 Criterios de Inclusion y Exclusion
Criterios de Inclusion
e Estudiantes adolescentes del 5to afio de secundaria de la I.E

N° 88388 San Luis de la Paz de Nuevo Chimbote.
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e Adolescentes que cuenten con firma de los padres
autorizando su participacion.
e Condicion de adolescente al momento del realizar la

encuesta.

Criterios de Exclusion

e Estudiantes adolescentes embarazadas.
e Estudiantes adolescentes que rechaza participar en el
estudio.

e Adolescentes con habilidades diferentes.

3.3 Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores
3.3.1 Variables
e Variable 1: Observacion del nivel de conocimiento sobre

salud sexual y reproductiva.

3.3.2 Operacionalizacion de variable
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DEL

ESTUDIANTE
VARIABLE | DEFINICION | DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE ESCALA DE | DEFINICION
CONCEPTUAL VARIABLE | MEDICION | OPERACIONAL
Importancia pueden tener los
Implica que las temas de salud sexual y
personas puedan | Salud sexual y reproductiva
disfrutar de una | reproductiva en Sexualidad Cuantitativa Nominal Conoce
Conocimient | vida sexual | general Definicidn de sexo No conoce
0 sobre salud | satisfactoria, Definicion de embarazo
sexual y | segura y Definicion de aborto
reproductiva | responsable,  asi Definicion relacion coital
como la capacidad Mencione los 6rganos genitales
de la pareja para externos e internos (femenino)
reproducirse y la | Anatomia y Mencione los drganos genitales Conoce
libertad de decidir | fisiologia y externos e internos (masculino) Cuantitativa Nominal No conoce

cuando y con qué
frecuencia  tener

hijos

reproductiva

Definicion: Ovulacién
Definicion: Fecundacion
Definicion: Menstruacion

Definicién: Implantacion
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Planificacién Tipos de método | Cuantitativa Nominal Conoce

familiar anticonceptivos No conoce

Respuesta sexual Fases de la respuesta sexual Conoce
deseo, ereccion, meseta, | Cuantitativa Nominal No conoce
orgasmo

Infecciones  de Definicion de ITS/VIH

transmision Tipos de ITS Cuantitativa Nominal Conoce

sexual Cuéles son las vias de No conoce

transmisioén sexual
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3.4 Técnicas e instrumento de recoleccién de datos

34.1

3.4.2

343

Técnica
Con la finalidad de obtener informacién sin modificar el entorno
de la muestra y alterar las variables en estudio se utiliz6 la encuesta

como técnica de recoleccién de datos.

Instrumentos

Con el interés de recolectar informacion confiable se utilizd el
cuestionario que ayudo6 a la medicion del nivel de conocimiento
sobre Salud Sexual y Reproductiva, fue validado y medido en su
confiabilidad por Matos y Ramirez 2, en su investigacion titulada
“Nivel de conocimientos en salud sexual y reproductiva” como
canal para la recoleccion de los datos (anexo), el mismo que se
dividio en cinco segmentos: 6 preguntas sobre conocimiento global
sobre Salud Sexual y Reproductiva y sus respectivas dimensiones
que son: anatomia y fisiologia con 12 preguntas, respuesta sexual
con 3 preguntas, planificacion familiar con 11 preguntas e
infecciones de transmision sexual con 6 preguntas a cada

dimensién le correspondiente un objetivo especifico planteado.

Procedimientos para la recoleccion de datos
Tras el pedido aceptado por el director de la Institucion Educativa
en ejecutar el estudio en su centro de educativo, se coordiné con el

docente tutor, se le mostr6 el consentimiento informado, fue
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repartido para ser traido en la proxima fecha firmado por sus

padres.

En la siguiente fecha, con el consentimiento firmado, se trabajo en
las secciones del 5to afio de secundaria, se abordé a cada estudiante
asignado por la muestra. Se le explicd el motivo de la investigacion
y la encuesta a realizar a grandes rasgos. Se le proporciond una
hoja de consentimiento informado dirigido a sus padres o
apoderado la cual debia ser firmada por ellos (anexos).
Posteriormente, en las fechas pactadas, se procedié a repartir la

encuesta a cada estudiante adolescente.

3.5 Plan de anélisis
Para el analisis de los resultados se empleo la Bioestadistica, los datos
fueron codificados e ingresados en una hoja de célculo del programa
Office Excel 2010, luego transferidos a una matriz y guardados en
archivos. El analisis descriptivo se expres6 en sumas promedios Yy
porcentajes. Asimismo, se utilizé estadigrafos o indicadores numéricos de

localizacion: media aritmética o promedio y mediana.
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3.6 Matriz De Consistencia:

Nivel De Conocimiento Sobre Salud Sexual y Reproductiva En Estudiantes De Quinto De Secundaria De I. E. N° 88388 San Luis De La Paz — Nuevo Chimbote,2017

ENUNCIADO DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

VARIABLES

METODOLOGIA

Pregunta de la investigacion:
¢Cuadl es el nivel de

conocimiento  sobre  salud

sexual y reproductiva en
estudiantes de
secundaria de 1. E N° 88388

San Luis de la Paz Nuevo

quinto de

Chimbote durante el periodo

agosto- diciembre del 20177

Objetivo General:

Determinar el nivel de conocimiento en Salud Sexual y Reproductiva de los

estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. N° 88388 San Luis de la Paz

Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Objetivo Especifico:

Identificar el nivel de conocimiento global sobre salud sexual y
reproductiva en los estudiantes.

Describir el conocimiento en las dimensiones de anatomia y fisiologia
en los estudiantes.

Describir el conocimiento en la dimension de la respuesta sexual en los
estudiantes.

Describir el nivel de conocimiento en la dimension de planificacién
familiar en el &rea de métodos anticonceptivos en los estudiantes.
Describir el nivel de conocimiento en la dimensidn de infecciones de
transmision sexual en los estudiantes

Describir caracteristicas sociodemograficas en los estudiantes.

Conocimiento Sobre Salud

Reproductiva

Disefio de la investigacion: tipos cuantitativo
de nivel descriptivo, disefio fue descriptivo
simple de una casilla de corte transversal. Las
variables fueron medidas y descritas tal como

se presentaron en la realidad.

Poblacion: la poblacién lo constituye 96
estudiantes adolescentes.
Muestra: constituye 77 estudiantes que

cumplieron los criterios de inclusion y

exclusion

Técnica: Encuesta

Instrumento: Cuestionario
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3.7 Principios éticos
En todo momento de la aplicacion el cuestionario se mantuvo en cuenta los principios
éticos:

e Se garantiz6 la confiabilidad de la informacion.

e Serespetd los derechos humanos: derechos individuales, a la integridad fisica, mental
y sobre su personalidad y derecho a la intimidad.

e La participacion fue voluntad e informada y no coaccionada.

e Se informo el derecho a abstenerse de participacién en la investigacion y de retirar su

consentimiento en cualquier momento, un riesgo a represalia.
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RESULTADOS

4.1 Resultados
Tabla 1.- Conocimiento global en Salud Sexual y Reproductiva en los
estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote

durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Conoce No Conoce
REACTIVOS e % n° %
¢Qué importancia pueden tener los temas de 77 100% 0 0
salud sexual y reproductiva?
¢Qué es sexualidad? 52 74% 25 32%
¢Qué es sexo? 28 36% 49 64%
¢Qué es embarazo? 44 57% 33 43%
¢Qué es aborto? 61 79% 16 20%
¢Qué es una relacién coital? 69 87% 8 10%
PROMEDIO 2% 28%

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.

88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

CONOCIMIENTO GLOBAL

28%

78%

Conoce No conoce

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.
88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017

Figura circular Conocimiento Global sobre Salud Sexual y Reproductiva en los
estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el

periodo de agosto- diciembre del 2017.
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La figura 1. Muestra que el 72% de los estudiantes encuestados conocen sobre
salud sexual y reproductiva en general, mientras que el 28% muestra que no
conocen sobre el tema de investigacion porque respondieron errdneamente a las
seis preguntas realizadas como: qué importancia pueden tener los temas de salud
sexual y reproductiva, qué es sexualidad, qué es sexo, qué es embarazo, qué es

aborto, qué es una relacién coital.

Tabla 2.- Conocimiento en las dimensiones de anatomia y fisiologia sexual
y reproductiva en los estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388
Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Conoce No conoce

ANATOMIA Y FISIOLOGIA e % o %
¢Cudles son los 6rganos externos de la mujer? 34 44% 43 56%
Los genitales externos del varén esta 57 74% 20 26%
conformados por:
La mujer queda embarazada en la mitad del 22 29% 55 71%
ciclo menstrual
¢Cudles son los drganos internos de la mujer? 58 75% 19 25%
Son funciones de los Organos sexuales 47 61% 30 39%
femeninos:
Durante el embarazo la mujer experimenta: 48 62% 29 38%
El glande y el prepucio son partes de los 6 8% 71 92%
genitales masculinos
Los genitales internos del varon esta 39 51% 38 49%
conformados por:
Son funciones de los drganos sexuales 52 68% 25 32%
masculinos:
El sexo es natural y necesita ser aprendido 10 13% 67 87%
¢Qué es menstruacion? 69 90% 8 10%
¢Cudl crees que seria las consecuencias de las 50 65% 27 35%
relaciones sexuales durante la adolescencia?

PROMEDIO 53% 47%

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.

88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Tabla 2 se observo que, en los estudiantes encuestados el 71% de los estudiantes

no conoce que la mujer puede quedar embarazada en la mitad del ciclo menstrual,
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el 92% no conoce que el glande y el prepucio son el extremo final del pene, el
87% no conoce que el sexo es natural y necesita ser aprendido; por otro lado, el

90% conoce que es menstruacion.

ANATOMIA'Y FISIOLOGIA

47%
53%

Conoce No conoce

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.
88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Figura circular Conocimiento en la dimensidn de anatomia y fisiologia en los
estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el

periodo de agosto- diciembre del 2017.

La figura 2. Reflejo que el 53% de los estudiantes encuestados conocen sobre la
dimension, mientras que el 47% muestra que no conocen sobre la dimension

porgue respondieron errbneamente.

Tabla 3.- Conocimiento en la dimension de la respuesta sexual en los
estudiantes de quinto de Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote

durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Conoce No conoce

RESPUESTA SEXUAL HUMANA no % n° %

Las fases de la respuesta sexual son: deseo, excitacion, 36 47% | 41 53%
meseta, orgasmo Y resolucion
La persona es quien controla su propio comportamiento | 40 | 52% | 37 48%
sexual
El comportamiento sexual no coital es cuando se 23 30% | 54 70%

practica los: besos abrazos, caricias, masturbacion.

PROMEDIO 43% 57%

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.

88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.
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La tabla 3. Se observd que, en los estudiantes el 70% no conoce que el
comportamiento sexual no coital es cuando se practica los: besos abrazos,
caricias, masturbacion; por otro lado, el 52% conocen que la persona es quien

controla su propio comportamiento sexual.

Tabla 4.- Conocimiento en la dimension de planificacion familiar en el
area de métodos anticonceptivos en los estudiantes. en los estudiantes de
quinto de Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de

agosto- diciembre del 2017.

PLANIFICACION FAMILIAR Conoce No conoce

( métodos anticonceptivos)

n° % n° %

¢Qué métodos anticonceptivos conoces: 73 195% | 4 5%
Crees que tienes derecho a recibir método anticonceptivo | 67 | 87% | 10 | 13%
en cualquier establecimiento de salud
Usarias (usas) conddn cuando tengas relaciones sexuales | 73 | 95% | 4 5%
Acerca de los métodos anticonceptivo se sabe que: 59 | 77% | 18 | 23%

El preservativo, las pildoras, los inyectables son métodos | 32 | 42% | 45 | 58%
anticonceptivos para los adolescentes
Los Métodos Anticonceptivos pueden ser naturales y | 45 | 58% | 32 | 42%

artificiales.
Cudles son métodos hormonales son: la pildora, | 22 | 26% | 55 | 71%

inyectable, norplant

El método de abstinencia consiste en: 43 1 62% | 34 | 44%
El conddn es un método de planificacion familiar: 42 | 55% | 35 | 45%
¢ Cuéles son los métodos de barrera: 40 § 52% | 30 | 39%

El método de abstinencia sexual consiste en la abstencion | 39 | 51% | 38 | 49%
de las relaciones coitales durante los dias fértiles de la
mujer.

PROMEDIO 64% 36%

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.

88388 Nuevo Chimbote durante el periodo agosto- diciembre del 2017.

La tabla 4. Se observo en los estudiantes que un 95% si usarian (usan) conddn
cuando tengan relaciones sexuales; mientras que el 58% de los estudiantes no
conocen que el preservativo, diafragma, pildoras e inyectables son métodos
anticonceptivos para los adolescentes, el 71% no conoce cuéles son métodos

hormonales son: la pildora, inyectable, norplant.

44



Tabla 5.- Conocimiento en salud sexual y reproductiva en los estudiantes
de quinto de Secundaria de |.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo

agosto- diciembre del 2017.

INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL Conoce No conoce

Sabes que el SIDA es una enfermedad que amenaza la | 74 96% | 3 4%
vida:
Las vias de contagio de la infeccién por el virus del | 60 78% | 17 | 22%
VIH/SIDA son: via sanguinea (trasfusiones sanguineas),
relacidn coital, trasmision de madre a hijo

Una persona puede infectarse con el virus del VIH por: | 74 96% | 3 4%
¢Qué método anticonceptivo evita que te contagies de | 65 84% | 12 | 16%
VIH/SIDA?
¢Qué infecciones de transmision sexual conoces? 70 91% | 7 9%
¢Cudl crees que son algunas medidas de prevencién para | 54 70% | 23 | 30%

evitar las infecciones de transmision sexual?

PROMEDIO 86% 14%

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de I.E.
88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

La tabla 5. Se observé que, en los estudiantes en la dimensién de infecciones de
transmisién sexual tenemos que un 96% conocen que el SIDA es una enfermedad
que amenaza la vida, el 78% conocen las vias de contagio de la infeccion por el
virus del VIH/SIDA son: via sanguinea (trasfusiones sanguineas), relacion coital,

trasmision de madre a hijo.

Tabla 6: Caracteristicas sociodemogréaficas en los estudiantes de quinto de
Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo agosto- diciembre
del 2017.

Edad (afios) n° %
15 1 1%
16 36 47%
17 33 42%
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18 7 I 9%
PROMEDIO: 16.5

M 43 56%
F 34 44%
TOTAL 77 100

Fuente: Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes del quinto afio de secundaria de

I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto- diciembre del 2017.

Figura de barra de Caracteristicas Sociodemogréaficas de los estudiantes de quinto
de Secundaria de I.E. 88388 Nuevo Chimbote durante el periodo de agosto-
diciembre del 2017.

La figura 6. Se observé que la edad promedio que predomino fue de 16 afios con

un 47% y que la mayoria de los encuestado fue de sexo masculino con un 56%.

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS
60%

50%
40%
30%
20%
10%

0,
0% FEMININ MASCUL

15 16 18 19 o INO

Caracteristicas

Sociodemograficas 17 41% 42% 9% 44% 56%
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4.2 Analisis de datos

La sexualidad es parte esencial del desarrollo humano y esté influida por
la interaccion de factores bioldgicos, psicoldgicos, sociales, econémicos,
politicos, culturales, éticos, legales, histéricos, religiosos y espirituales. Es
el componente basico en la vida de las personas y requiere ser
experimentado de manera libre y placentera; ésta se construye a lo largo
de la vida, mediante un proceso de socializacion constante que incluye
pensamientos, emociones, sentimientos y comportamientos responsables
en su sexualidad. Para vivir esta esfera de la vida es importante sentar
conocimientos desde la adolescencia a traves de un conjunto de
informacion cientifica al respecto. Partiendo del concepto conocimiento,
éste tiene multiples definiciones, asi encontramos a Valhondo @ que la
definié como conocimiento que es el conjunto de conceptos concretos,
claros y preciso; puede ser clasificado el conocimiento cientifico en
racional, analitico, sistematico y verificable con la experiencia adquirida.
Entonces este conocimiento nos ayudara a evaluar cuanto conocen los
estudiantes en estudio o que idea tiene en base a las preguntas realizadas
en cada dimension y a nivel global.

Los estudiantes en estudio de la Institucion Educativa 88388 del distrito
de Nuevo Chimbote, demostraron, en cuanto al nivel global de
conocimiento en Salud Sexual y Reproductiva, en la figura 1, que el 72%
de los estudiantes tuvieron un alto porcentaje reflejando que ellos conocen
temas que estan dentro de esta investigacion y podrian asumir con
responsabilidad su vivir sexual. Asimismo, se encontrd similar resultado
en Cauca (Colombia) donde Rengifo @® en su investigacion sobre
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Conocimientos y Précticas en salud sexual y reproductiva de adolescentes
escolares de 14 afios , donde evidencid que el nivel de conocimiento eran
niveles altos y muy alto sobre salud sexual y reproductiva, pero no es una
medida sufiente como para que ellos empiezen su actividad sexual
precozmente. A manera global se obtuvo un porcentaje alto en cuanto a
conocimiento demostrando que es esencial en el adolescente tener mayor
alcance de informacion sobre el tema de Salud sexual y Reproductiva no
solo en teoria sino en que apliquen en su vida de maner adecuada y
correcta manera de disfrutar de su sexualidad placenteramente, aunque el

consejo en realidad es la abstinencia hasta lograr la madurez.

En la tabla 2 se observa que en la dimension de anatomia y fisiologia
sexual y reproductiva por items el 71% desconoce que la mujer puede
quedar embarazada en la mitad del ciclo menstrual, 87% desconoce que el
sexo es natural y necesita ser aprendido y un 92% desconoce la
denominacion del extremo final del pene. Resultado diferentes en la
investigacion realizada por Paredes ® en Nuevo Chimbote, en el 2014,
donde el 50,0% desconoce que la mujer puede quedar embarazada en la
mitad del ciclo menstrual, 37,1% desconoce que el sexo es natural y
necesita ser aprendido y un 30,8% desconoce la denominacién del extremo
final del pene, aspecto importante en las medidas de autocuidado para
prevencion de las ITS. Estas cifras evidencian, que los estudiantes
adolescente desconocen que la mujer podria quedar embarazada a mitad
de ciclo mestrual lo cual hay cierto deficit ya que eso seria un gran

problema y podria traer consecuencias en su vida sexual haciendonos
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pensar que seria irresponsable al momento de tener actividad sexual por
otro lado el no conocer que el sexo es parte del desarrollo humano vy es
propio de uno mismo el poder experimentarlo, ya que importante ser
aprendido pero con responsabilidad.

En la figura 2, en cuanto al nivel de conocimiento global en la dimensién
de anatomia y fisologia sexual y reproductiva se obtuvo que el 53% de los
estudiantes encuestados conocen sobre la dimension, pero aun no es muy
evidente gran porcentaje en conocimiento se necesita reforzar mucho mas.
Resultados semejantes en la investigacion realizada por Paredes ® en
Nuevo Chimbote, en el 2014, se evidencio que el 74.1% de los
adolescentes conoce sobre la dimension de anatomia y aspecto basicos de
su fisiologia.Es necesario que esta dimension de manera global sea
conocida por el adolescente ya que es parte de su desarrollo como ser
humano y que comenzara a presentarse estos cambios y sentirse
preparados para el futuro, es importante por ello, que se trabajen proyectos
de vida dese ya, asi las metas no se limitaran a un futuro cercano, o

simplemente, no tendran metas.

En la tabla 3, con respecto a la dimension de respuesta sexual humana por
items se encontro que 53% desconocen sobre las fases de respuesta sexual
humana y también se encontrd el 70% en desconocimiento en el
comportamiento sexual no coital es cuando se practica los: besos abrazos,
caricias, masturbacion. Esta cifra es similar a las investigaciones de
Castillo ) en Piura, en el afio 2012, con respecto a la dimension respuesta

sexual humana por items, determinandose que el 67.37 % desconoce las
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fases de respuesta sexual humana, ademéas se encontré que un 58.95%
desconoce qué el comportamiento no coital abarca besos, abrazos, caricias
y masturbacion. Nos muestra que, al igual que ésta, ambos autores en su
investigacion hacia los adolescentes, evidenciaron un porcentaje alto en
cuanto a no conocer sus fases de la respuesta sexual que es esencial para
el momento de el acto coital con la pareja y poder saber la importancia de
realizar cada fase, asi mismo desconocian grandemente que los
comportamientos no coitales son los beso, abrazo, caricias, masturbacion.
En figura 3, en cuanto a nivel de conocimiento global en la dimension de
la respuesta sexual humana se encontro que el 57% de los estudiantes
encuestados desconocen sobre la dimension, encontrando resultados
similares en la investigacion realizada por Ordinola ©® en Nuevo
Chimbote, en el 2016 donde se encontro que el 66.0% de los estudiantes
encuestados desconoce los cambios que se dan a través del ciclo de
respuesta sexual. Los adolescentes en estudio desonocen en cuanto a esta
dimensidn, demostrando que no saben que cambios ocurririan tanto fisico
como a nivel hormonal frente a un estimulo sexual en el momento de
realizar una relacion coital con la pareja, sus conductas estan mediadas por
impulsos, lo racional no limita ni cohibe sus apetitos sexuales, justamente
porque no asimilan la informacion y/o no la incorporan a sus

conocimientos.

En la dimension de planificacion familiar, en el tépico de metodo
anticonceptivo, tal como muestra la tabla 4, se encontr6 que el 71% no

conocen gue los métodos hormonales son las pildora inyectable norplant,
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seguido de un 58% desconoce acerca de los MAC para los adolescentes
que abarcan al preservativo, diafragma, pildoras e inyectables, asimismo
un 42% no conocen los metodos anticonceptivos pueden ser: naturales y
artificiales, por ultimo el 49% no saben que la abstinencia sexual consiste
en no tener relaciones coitales. Encontrandose relacion con la
investigacion de Ordinola ©® , en Piura en el 2016 que obtuvo como
resultados en dimension, metodologia anticonceptiva como prevencion de
embarazo por items, un 79,33% que no conocen que los métodos
hormonales son: pildora inyectable norplant, seguido de un 78,67%
desconoce acerca de los MAC para los adolescentes que abarcan al
preservativo, diafragma, pildoras e inyectables, asimismo un 72,67% no
conocen los MAC (naturales y artificiales). Finalmente un 66,00% no
saben que la abstinencia sexual consiste en no tener relaciones coitales
durante los dias fértiles de la mujer.Es preocupante que halla altos
porcentajes de desconocimiento frente a métodos a los que pueden tener
acceso a utilizar para proteccion de un embarazo no deseado y para evitar
un contagio de ITS anticipando a que ocurran consecuencias que les evite

poder vivir una adolescencia plena.

En la dimension de infecciones de transmision sexual, en la tabla 5
encontrd que el 96% conoce que el SIDA es una enfermedad que amenaza
la vida, y 78% conoce que las tres vias de contagio son la transfusion
sanguinea, transmision vertical (madre-hijo) y las relaciones coitales sin
proteccion. Asi mismo en la investigacion de Castillo ) en Nuevo

Chimbote, en el 2012, menciond que el 96,84% conoce que el SIDA es
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una enfermedad que amenaza la vida, y 91.58% conoce que las tres vias
de contagio son la transfusion sanguinea, transmision vertical (madre-hijo)

y las relaciones coitales sin proteccion.

Esta dimension expresa porcentajes altos por parte de los estudiante que
tenian claro qu el SIDA es una enfermedad que ataca la vida y es incurable,
teniendo en claro esta enfermedad se contagia a traves de relaciones
coitales sin proteccion y tambien se podria contagiar por transfusiones
sanguines , de madre a hijo o como el ya antes mencionado no usar el
perservtivo durante el acto coital ya que es clave no solo concer sino
tambien el cuidarse a uno mismo y vivir responsablemente su sexualidad,

como deberia en todas las personas.

V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1 Conclusiones
Esta investigacion lo realice en la I.E 88388 Nuevo Chimbote- 2017, luego
de haber obtenido los resultados de la muestra escogida, sobre el tema de
Nivel de Conocimiento de Salud Sexual y Reproductiva se obtuvo las
siguientes conclusiones:

e EI conocimiento global que tiene los adolescentes en estudio
reflejo el 72% conoce sobre Salud Sexual y Reproductiva
demostrando que pueden manejar los temas que estan dentro de
este campo y asi poder tomar una decision correcta frente al

cuidado de su vida sexual.
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El conocimiento en las dimensiones de anatomia y fisiologia que
tienen los adolescentes en estudio reflejo que el 53% conoce acerca
de esta dimension y se observo también un pequefio margen de
diferencia entre los que no conocen que fue un 47% demostrando
que necesitan una mayor informacién para afianzar su
conocimiento ante algunas interrogantes que no pudieron
responder correctamente.

El conocimiento en la dimension de la respuesta sexual que tienen
los adolescentes en estudio reflejo que el 43% conocen acerca de
esta dimension y se observé también un pequefio margen de
diferencia en que el 57% no conocen demostrando que no sabrian
la importancia que tiene dentro del inicio de las relaciones coitales.
El conocimiento en la dimension de planificacion familiar en el
area de método anticonceptivos reflejo que més de la mitad del
adolescente en estudio conocen acerca de la dimension en un 61%
demostrando que para ellos es importante cuidar su salud
reproductiva siendo conscientes que deben utilizar un método
anticonceptivo y prolongar un embarazo a futuro.

El conocimiento en la dimension de infecciones de transmision
sexual reflejo que el 86% de los adolescentes en estudio conocen
esta dimension demostrando que saben la importancia de cuidar su
sexualidad para que puedan evitar y prevenir consecuencia a futuro
que puedan atentar su vida o incluso la vida de otras personas como

es la enfermedad del VIH/SIDA.
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e Se demostrd que en el &mbito de estudio la edad predomino es de
16.5 afos y, en un 47%, y en un 56% fueron estudiantes de sexo

masculino.

5.2 Recomendaciones:

Las instituciones educativas deberian implementar nuevas estrategias
0 programas sobre educacion sexual y reproductiva para que los
estudiantes puedan afianzar sus conocimientos y tomen la importancia
necesaria asumiendo con responsabilidad sus decisiones a futuro con
relacion a su sexualidad.

Las instituciones educativas junto con el sector salud de la comunidad,
deben realizar alianza para que el profesional de salud realice difusién
masiva en los colegios, logrando también el capacitar a los docentes
en temas enfocados a Salud Sexual y Reproductiva para que los
estudiantes tengan un mayor alcance de informacion de forma clara 'y
concisa.

La capacitacion también tendria que ser dirigido hacia los padres de
familia ya que son los pilares principales de su hogar, para que estén
involucrados en poder orientar a sus hijos sobre su sexualidad logrando
que se rompan de raiz el tabu, generando una mejor relacion de padres
e hijos en base a confianza y libertad de expresion de manera que esos
cambios que surgirdn en su familia puedan seguir en sus futuros

generaciones.
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ANEXOS N° 1
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ‘
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA “\*»°/'5";“",°\“””"ﬁ

OBJETIVO: Determinar el nivel de conocimiento en Salud Sexual y Reproductiva de los
estudiantes de 5° de Secundaria de I.E. E 88388- Nuevo Chimbote-2017.

Instrucciones: Marque con una X la respuesta que considere correcta.

ENCUESTA SOBRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD SEXUAL Y
REPRODUCTIVA

EDAD: SEXO: M F GRADO Y SECCION:

PREGUNTAS

NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN GENERAL

¢Qué importancia pueden tener los temas de salud sexual y reproductiva?
a) Protegerse de enfermedades.

1 | b) Evitar enfermedades y embarazos

c) Conocer riesgos/cuidarse

d) Para saber de métodos de Planificacion Familiar.

e) Todas las anteriores.

¢Qué es sexualidad?

a) Esunderecho de la persona.

2 | b) Caracteristicas fisicas y psicolégicas del varon y de la mujer.
c) Las relaciones que se dan entre personas del mismo sexo.

d) Proceso que experimenta nuestro cuerpo.

¢Qué es sexo?

a) Es el 6rgano que diferencia al varén de la mujer.

3 | b) Es laatraccién hacia las personas del sexo opuesto.
c) Esel contacto através de las relaciones coitales.

d ayb

¢Qué es embarazo?

a) Esunaenfermedad contagiosa.

4 | b) Unidn del espermatozoide con el ovulo.

c) Proceso que empieza desde la unién del 6vulo con espermatozoide hasta el momento del parto.
d) Proceso que dura 9 meses.

¢Qué es aborto?

a) Es lainterrupcion del embarazo.

5 | b) Pérdida de sangre expulsado por la vagina.

c) Salida de feto por la vagina.

d) Es parte del desarrollo humano.

¢Qué es una relacién coital?

a) Momento deseado por la pareja donde hay una penetracion del pene en la vagina.
6 | b) Consisten en dar y recibir caricias.

c) Esunproblema de pareja

d) Eldeseo de dos personas.

ANATOMIA'Y FISIOLOGIA SEXUAL Y REPRODUCTIVA
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10

11

12

13

14

15

16

17

18

¢ Cudles son los 6rganos externos de la mujer:

a) Labios mayores y menores

b) Clitoris, vulva, vestibulo

c) Orificio de la vagina, orificio uretral

d) Todas las anteriores

Los genitales externos del varén esta conformados por:
a) El pene, el epididimo, conductos deferentes

b) Testiculos, bolsas escrotales

c) Cuerpo esponjoso y cavernoso

d) Ninguna de las anteriores

La mujer queda embarazada en la mitad del ciclo menstrual:
a) Si

b) No

¢Cuéles son los 6rganos internos de la mujer:

a) ovarios

b) Trompas de Falopio

c) Utero

d) Vagina

e) Todas las anteriores

Son funciones de los 6rganos sexuales femeninos:
a) Ovulacion

b) Menstruacién

¢) Orgasmo

d) Todas las anteriores

Durante el embarazo la mujer experimenta:

a) Cambios fisiologicos

b) Cambios psicologicos

c) Cambios fisiol6gicos y anatémicos

d) Ninguna de las anteriores

El glande y el prepucio son partes de los genitales masculinos:
a) Si

b) No

Los genitales internos del varén esta conformados por:
a) Vesiculas seminales.

b) Conducto deferente

c) Prostata, uretra

d) Glandulas bulbouretrales.

e) Todas las anteriores.

Son funciones de los 6rganos sexuales masculinos:
a) Eyaculacién

b) Masturbacion

c) Segregacion de liquido seminal

d) Almacenamiento de espermatozoides

e) Todas las anteriores

El sexo es natural y necesita ser aprendido:

a) Si

b) No

¢Qué es menstruacion?

a) Pérdida de sangre por la vagina que ocurre cada mes.
b) Cambio fisico del cuerpo.

c) Una eyaculacién femenina.

d) Unorgasmos.

¢Cual crees que seria las consecuencias de las relaciones sexuales durante la adolescencia?
a) Embarazo

b) Adquirir una infeccién de transmisién sexual
c) Tener que casarme

d) Todas las anteriores

RESPUESTA SEXUAL
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19

20

21

Las fases de la respuesta sexual son:

a) deseo, orgasmos

b) deseo, excitacidn, meseta, orgasmos y resolucion

€) excitacion y resolucién

d) ninguna de las anteriores

La persona es quien controla su propio comportamiento sexual:
a) Si

b) No

El comportamiento sexual no coital es:
a) Besos

b) abrazos

c) Caricias

d) masturbacién

e) Todas las anteriores

PLANIFICACON FAMILIAR

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

¢Qué métodos anticonceptivos conoces:

a) Pildoras, ampollas, inyectables

¢) Condones masculino y femenino

d) Método de la regla

e) Ninguno

Crees que tienes derecho a recibir método anticonceptivo en cualquier establecimiento de salud
a) si

b) no

Usarias (usas) condon cuando tengas relaciones sexuales

a) si

b) no

Acerca de los métodos anticonceptivo se sabe que:

a) Las pildoras solo se toman cuando se tienen relaciones coitales.
b) El conddn se utiliza uno por cada relacién sexual.

¢) Unsolo conddn puede ser utilizado varias veces.

d) ayb

Los MAC para los adolescentes que abarca es:

a) preservativo, diafragma, pildoras e inyectables

b) ninguna de las anteriores

Los métodos anticonceptivos pueden ser naturales y artificiales
a) si
b) no

¢ Cuales son métodos hormonales
a) pildoras, inyectables, norplant
b) todas las anteriores

El método de abstinencia consiste en:

a) No tener relaciones coitales.

b) No tener relaciones coitales durante los dias fértiles de la mujer
c) Tener relaciones coitales usando condén.

d) Ninguna de la anteriores

El cond6n es un método de planificacion familiar:
a) Si

b) No

¢ Cuéles son los métodos de barrera:

a) Inyectables

b) Condon masculino y femenino

c) Espermicidas y diafragmas

d byc
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El método de abstinencia sexual consiste en la abstencién de las relaciones coitales
durante los dias fértiles de la mujer.

a) Si

b) No

INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL

33

34

35

36

37

38

Sabes que el SIDA es una enfermedad que amenaza la vida:
a) Si
b) No

Las vias de contagio de la infeccion por el virus del VIH/SIDA son: via sanguinea (trasfusiones
sanguineas), relacién coital, trasmisién de madre a hijo:

a) Si

b) No

Una persona puede infectarse con el virus del VIH por:

a) sitiene relaciones coitales con varias mujeres

b) abrazos

c) besos

d) contacto coital con una persona infectada

¢ Qué método anticonceptivo evita que te contagies de VIH/SIDA:
a) inyectables o pastillas

b) preservativo

¢Qué infecciones de transmision sexual conoces?
a) Sifilis

b) Gonorrea

c) Sida

d) Ulcera genital

e) Todas las anteriores

¢Cudl crees que son algunas medidas de prevencion para evitar las infecciones de transmision sexual:
a) Postergar las relaciones sexuales

b) Tener una sola pareja sexual.

¢) Usar conddn

d) Todas las anteriores

GRACIAS POR TU PARTICIPACION, DIOS LOS BENDIGA ©
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ANEXO 3
Ubicacion Geografica I.E. 88388 del distrito de Nuevo Chimbote
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