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RESUMEN

El embarazo en la adolescencia es una problemética social que contrarresta el progreso de
una nacién. Esto debido a las diversas consecuencias que repercuten sobre todo en el &mbito
salud y evidencia un deficiente y deteriorado sistema que vulnera el bienestar del adolescente
y su comunidad. La presente investigacién plante6 como objetivo determinar el
conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la
LE. San Gabriel, Paita - Piura, 2024. La metodologia del estudio fue de nivel descriptivo
simple, tipo cuantitativo y disefio no experimental, de corte transversal. La muestra empleada
estuvo compuesta por 80 estudiantes de la L.LE. San Gabriel, quienes fueron seleccionados de
acuerdo a los criterios de inclusidn; la técnica que se aplico fue la encuesta, mediante un
cuestionario se evalud el nivel de conocimiento y para actitudes se utilizé el Test de Likert.
Los resultados reportan que el 96,2 % poseen conocimiento alto sobre prevencion del
embarazo adolescente, referente a sus dimensiones el 30,0 % tiene conocimiento alto sobre
sexualidad y reproduccion, 83,8 % conocimiento medio acerca de métodos anticonceptivos
y 95,0 % conocimiento alto sobre consecuencias del embarazo adolescente. En cuanto a las
actitudes el 91,3 % muestran una actitud favorable y respecto a sus dimensiones 87,5 % tiene
actitud favorable para sexualidad responsable y segura y 92,5 % actitud favorable para
informacién sobre sexualidad. Por lo que se concluye que ambas variables de estudio revelan

datos satisfactorios sobre prevencion del embarazo adolescente.
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ABSTRACT

Adolescent pregnancy is a social problem that counteracts the progress of a nation, due to
the various consequences that have repercussions, especially in the area of health, which is
evidence of a deficient and deteriorated system that undermines the well-being of
adolescents and their community. The objective of this research was to determine the
knowledge and attitudes on teenage pregnancy prevention among students at the San Gabriel
School, Paita, Piura, Peru, 2024. The methodology of the study was simple descriptive,
quantitative and non-experimental, cross-sectional design. The sample used was composed
of 80 students from the San Gabriel School, who were selected according to the inclusion
criteria; the technique applied was the survey, using a questionnaire to evaluate the level of
knowledge and the Likert test was used for attitudes. The results show that 96.2% have a
high level of knowledge about prevention of adolescent pregnancy, 30.0% have a high level
of knowledge about sexuality and reproduction, 83.8% have a medium level of knowledge
about contraceptive methods and 95.0% have a high level of knowledge about the
consequences of adolescent pregnancy. As for attitudes, 91.3 % show a favorable attitude
and 87.5 % have a favorable attitude towards responsible and safe sexuality and 92.5 % have
a favorable attitude towards information on sexuality. Therefore, it is concluded that both

study variables reveal satisfactory data on the prevention of adolescent pregnancy.

Key words: attitudes, adolescent, knowledge, pregnancy, prevention



I PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion del problema

En la actualidad, la incidencia de embarazo adolescente en América Latina y el Caribe
contintia siendo elevada a nivel mundial. Esta situacién muestra sin duda una realidad
alarmante, dado que evidencia un problema social y de salud puiblica que estd intimamente
relacionado con la desigualdad. Si bien es cierto, este suceso involucra a todos los estratos
sociales, la clase de bajo nivel socioeconémico es la més afectada. Al evaluar los factores
que predisponen la frecuencia de estos embarazos, se consideran la escasez educativa y
laboral, abuso sexual, matrimonio infantil, asi como el limitado acceso a la salud sexual y
reproductiva integral. Por consiguiente, las diversas consecuencias engloban tanto el &mbito
social y econémico como el de salud, los cuales en conjunto repercuten en el adolescente,

familia y comunidad (1).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), registr6 que la tasa de natalidad
corresponde a 42,5 por cada 1000 mujeres adolescentes entre 15 y 19 afios en el 2021. En
las naciones en desarrollo, aproximadamente 12 millones de adolescentes en dicho grupo
etario y cerca de 777 000 nifias menores de 15 afios, dan a luz anualmente. Por otro lado,
dicha entidad recalca como una de las principales causas de muerte en esta poblacidn, las
complicaciones relacionadas con el embarazo y el parto, esto debido a que, en esta etapa de
vida no se encuentran preparados fisica, mental ni socialmente para afrontar las condiciones

en las que se lleva a cabo una maternidad a temprana edad (2).

Conforme al reporte realizado por el Fondo de las Naciones Unidas por la Infancia
(UNICEF), en conjunto con otras entidades nacionales de salud, la maternidad en nifas de
10 y 14 afos creci6 40% entre 2020 y 2022. Cada hora hay 6 nacimientos en adolescentes
de 15 a 19 anos, cada dia 11 nifias quedan embarazadas, 4 se convierten en madres y al afo
mads de 1500 embarazos ocurren en el Pert, de los cuales el 52.1 % es no deseado. Ante este
acontecimiento, los efectos de la maternidad temprana pueden resultar definitivos, en
primera instancia empiezan con la desercidon escolar, lo que conlleva a la pobreza y
exclusion, adicional a las consecuencias propias del embarazo y parto, que incluye también
el aborto inseguro y el limitado acceso a atencion médica, finalizando en muerte,

discapacidad o deterioro de la salud fisica y mental (3).



A nivel regional, de acuerdo a la Mesa de Concertacion para la Lucha contra la Pobreza
(MCLCP) y el Sistema de Registro del Certificado de Nacido Vivo (CNV), Piura es
considerada en el tercer lugar después de Lima y Loreto en cuanto a altas cifras de embarazo
adolescente en el afio 2023, con 63 partos registrados en menores de 11 a 14 afos y 3,012
entre edades de 15 a 19 afios. En cuanto a nivel provincial, es Sullana con una cifra de 874,
la cual registré mayor nimero de partos en adolescentes (4). Dentro de este marco de salud
regional, en una intervencion del Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas (UNFPA), se
hizo hincapié a las limitaciones educativas y por ende laborales de los adolescentes como
consecuencia de la maternidad precoz, catalogdndolas como barreras para lograr un proyecto

de vida con mejores oportunidades (5).

Ante esta situacion problemadtica, amerita realizar la presente investigacion en la
Institucién Educativa San Gabriel, Paita — Piura, en la que se trabajard con los grados de
cuarto y quinto de secundaria, con una poblacién aproximada de 80 alumnos, quienes estdn
comprendidos entre las edades de 14 a 17 afios. Al abordar prevencién de embarazo
adolescente como tema de estudio, la autoridad de mencionada institucién mostré amplio
interés, debido a la preocupacion de la realidad que observa a causa de embarazos en
estudiantes y la postergacion de sus estudios y muchas veces abandono de los mismos. He

ahi la importancia del abordaje de dicho tema como parte de su formacién académica.

1.2 Formulacion del problema
(Cudl es el conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente en
estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 20247
1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo general
Determinar el conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente
en estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
1.3.2 Objetivos especificos
a) Identificar el conocimiento global sobre prevencion del embarazo adolescente en
estudiantes de la I.E. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
b) Identificar el conocimiento segiin dimensiones sobre prevencién del embarazo
adolescente en estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
c¢) Identificar las actitudes globales sobre prevencion del embarazo adolescente en

estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
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d) Identificar las actitudes segin dimensiones sobre prevencién del embarazo
adolescente en estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
e) Identificar las caracteristicas sociodemogréficas y sexuales de los adolescentes de
la LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
1.4 Justificacion

1.4.1 Teorica

Se fundamenta en el deficiente conocimiento y actitudes sobre prevencién del
embarazo adolescente que poseen los estudiantes. Al encontrarse delimitados en esta
etapa de vida, no estdn aptos a nivel biopsicosocial y carecen de capacidad para tomar
decisiones basadas en su propia aceptacion y bienestar. A causa de esto, la inclinacion
por llevar a cabo la investigacion en este grupo etario, con intencidon de aportar al
conocimiento acerca del tema expuesto y mediante los resultados contribuir como

referencia para exhibir la realidad en la que estamos inmersos como sociedad.
1.4.2 Practica

Estd centrada en la necesidad de fortalecer el conocimiento y actitudes que poseen
los estudiantes en cuanto a la prevencion del embarazo adolescente. Mediante este
enfoque se consolidard la importancia del acceso a sesiones educativas, talleres
preventivos, difusién de estrategias y programas que promocionen el ejercicio
consciente y responsable de la sexualidad. Una forma de contribucién seria brindar
atencidn diferenciada en un consultorio exclusivo para los adolescentes en la institucion
educativa, de esta manera se asegura la orientacién dirigida por el profesional

correspondiente y capacitado.
1.4.3 Metodolodgica

El presente estudio se sustenta en base al problema que existe en los adolescentes
de la Institucion Educativa San Gabriel, Paita — Piura, en cuanto a la prevencion del
embarazo adolescente. Para lograr dar respuesta a los objetivos planteados se empleara

el instrumento validado que servira para aplicar en futuras investigaciones.



II. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Gonzales M, Varon J, (6), Ecuador 2023, en su estudio titulado “Nivel de
conocimiento del riesgo del embarazo adolescente en el Colegio de Bachillerato
Macard”, sostuvo el objetivo determinar las caracteristicas sociodemogréficas,
identificar el nivel de conocimiento e implementar acciones sobre prevencion del
embarazo adolescente. La metodologia aplicada fue descriptiva, de disefio transversal,
cuyos participantes fueron 100 adolescentes. En los resultados se reporté que el
conocimiento de los participantes se encuentra en un nivel medio con un 48,0 %, nivel
bajo el 41,0 % y nivel alto el 11,0 %. Se concluye a partir de los datos que predomina el

desconocimiento en los estudiantes.

Padilla M, (7), Ecuador 2019, en su investigacion denominada “Nivel de
conocimiento y actitudes sobre embarazo adolescente en estudiantes de la Unidad
Educativa Adolfo Valarezo, Loja 2019”, planted el objetivo establecer el nivel de
conocimiento y la actitud que tienen los alumnos de 15 a 19 afios sobre el embarazo
adolescente. La metodologia fue de tipo descriptivo, de corte transversal, con una
muestra de 248 estudiantes, de los cuales se obtuvo como resultado que predomina el
conocimiento alto con un 39,9 % y en cuanto a actitudes son indiferentes con un 47,2 %.
Se concluyé que los estudiantes en su predominio conocen acerca del tema a pesar de

mostrar una actitud indiferente.

Soriano A, (8), El Salvador 2019, en su tesis titulada “Conocimientos, actitudes
y précticas relacionadas a la prevencion de embarazos en adolescentes participantes del
programa educativo en Concepcién Quezaltepeque, febrero a septiembre de 20197,
establecio el objetivo determinar el conocimiento, la actitud y préctica respecto a la
prevencién de embarazo adolescente, la metodologia empleada fue cuantitativa —
descriptiva, cuya muestra eran 152 adolescentes de 13 y 19 afios. Los resultados
determinaron que el 49,0 % tiene conocimiento alto, mientras que el 50,0 % manifiesta
actitud favorable. Se concluy6 entonces que los participantes tienen conocimiento,
actitudes y practicas favorables, lo que les permitird adoptar decisiones responsables que

disminuyan el riesgo.



2.1.2. Antecedentes Nacionales

Gomez L, (9), Chimbote 2023, en su tesis denominada “Conocimiento y
actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de cuarto y quinto
afio de secundaria, .LE. La Libertad—Chimbote, 2023”, establecié como objetivo
determinar si existe relacion entre el conocimiento y las actitudes sobre prevencién del
embarazo adolescente, la metodologia empleada fue cuantitativa, correlacional de corte
transversal, representada por una muestra de 113 estudiantes, teniendo como resultado
que el 30,1 % reportdé bajo conocimiento y las actitudes fueron desfavorables con el
53,1%. Se concluyé que existe relacion que determina que, a mayor conocimiento, las

actitudes seran mejores.

Morocho F, (10), Cajamarca 2023, en su estudio titulado “Conocimiento y
actitud hacia la prevencién del embarazo adolescente en estudiantes de la Institucion
Educativa Antonio Guillermo Urrelo, Cajamarca - 20217, tuvo como objetivo
determinar y analizar la relacién entre el nivel de conocimiento con la actitud hacia la
prevencion del embarazo adolescente, la metodologia fue con enfoque cuantitativo,
disefio correlacional de corte transversal, la poblacion fue 163 estudiantes. Se obtuvo el
resultado que los estudiantes muestran adecuado conocimiento y una actitud favorable,
con el 48,6 % y 41,3 % respectivamente, por lo que se concluyé que existe una relacion

entre el nivel de conocimiento y la actitud hacia la prevencion del embarazo adolescente.

Cjuro V, (11), Cuzco 2019, en su investigacion denominada ‘“Nivel de
conocimiento y actitud hacia la prevencion del embarazo en adolescentes de la
Instituciéon Educativa Viva el Perd - Cusco, 2019, consider6 el objetivo determinar el
nivel de conocimiento y actitud hacia la prevenciéon del embarazo en la poblacién
adolescente, emple6 la metodologia descriptivo - transversal, cuya muestra fueron 120
adolescentes, los resultados mostraron que el 61,7 % tiene conocimiento alto y el 67,5%
actitud favorable. Se concluyé que existe conocimiento acerca del tema de estudio,
seguida de una actitud favorable que permite reforzar la orientacién y generar un impacto

asertivo en los adolescentes.



2.1.3. Antecedentes Regionales o Locales

Mejia K, (12), Piura 2023, en su tesis titulada “Conocimiento y actitudes sobre
prevencion del embarazo adolescente en estudiantes, I.LE Magdalena Seminario de Llirod
- Piura, 2022”, consider6 el objetivo determinar la relacion entre el conocimiento y la
actitud sobre prevencidon del embarazo adolescente, aplicé la metodologia de tipo
cuantitativo, correlacional, transversal, cuya muestra empleada fueron 153 alumnos y se
obtuvo el resultado que el 77,1 % conocen el tema y el 52,9 % mantienen una actitud
favorable. Como conclusién se establecio que es importante que conozcan cOmo

prevenir y por ende saber de riesgos y consecuencias de un embarazo a temprana edad.

Zapata M, (13), Piura 2023, en su tesis titulada “Conocimiento y actitudes sobre
prevencion del embarazo adolescente en estudiantes, I.LE.P Santa Maria Catacaos Piura,
2023”, plante6 el objetivo determinar si existe relacion entre el conocimiento y actitudes
sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de tercero a quinto afo de
secundaria. La metodologia aplicada fue cuantitativa, correlacional, transversal, la
poblacién estuvo comprendida por 106 adolescentes. El resultado evidencié que el
90,6% y el 73,6 % no conocen y tienen actitud desfavorable respectivamente. Se

concluyé que existe una alta relacion entre el conocimiento y las actitudes.

Asanza V, (14), Piura 2022, en su estudio denominado “Conocimientos y
actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la LE La
Inmaculada, Talara-Piura 2022”, estableci6 el objetivo determinar la relacion entre el
conocimiento y la actitud de los adolescentes frente a la prevencion del embarazo, la
metodologia fue cuantitativa, correlacional, donde los resultados fueron que conocen
un 89,5 % y el 63,0 % tiene actitud desfavorable, por lo que se concluyé que la relacion

es nula entre las variables.

2.2.Bases Teoricas

2.2.1. Conocimiento

Alvinez C (15) en su investigacion, define conocimiento al conjunto de
informacién recopilada por un individuo inicialmente a través de un proceso de

percepcidn sensorial, que continda con la comprension y finaliza con la razén.



2.2.1.1.Teorias del Conocimiento
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Teoria Racionalista: Descartes basdndose en su principio “Pienso, luego
existo”, considera que el intelecto se origina a partir de la razén, por lo que lo
determina como tnico y maximo fundamento de conocimiento veridico del ser
humano (15).

Teoria Constructivista: Piaget sefiala que el conocimiento se construye en base
a herramientas fisicas e intelectuales que permiten adquirir nuevos
conocimientos a lo largo de la vida, a partir de la manera de pensar, sentir y
actuar (15).

Teoria del constructivismo social: Vygotsky describe que el conocimiento se
construye mediante la interaccion entre las personas y sus diversas costumbres
(15).

Teoria Empirica: Para Hobbes el conocimiento se basa en la experiencia y la
percepcion sensitiva, pues todo lo relacionado con el entendimiento parte de la
objetividad con la que se capta la percepcion de lo exterior (15).

Teoria del aprendizaje: Esta teoria se basa en que el conocimiento se construye

a partir de lo aprendido (15).

2.2.2. Actitud

Pingo Y (16) en su estudio, denomina actitud a la disposicién mental y emocional

de un individuo frente a las circunstancias de la vida. Es el comportamiento que se

manifiesta a través de sus pensamientos, acciones y emociones.

2.2.2.1.Teoria de las Actitudes

)
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Teoria de la Disonancia Cognitiva: Festinger refiere que, cuando el individuo
mantiene ideas controversiales entre si, ocasiona un estado de incongruencia
mental, lo que genera una disconformidad psicoldgica. El individuo tiende a
transformar la actitud en relacién al comportamiento que le permita aminorar
dicha disonancia (16).

Teoria del Aprendizaje Social: Se basa en que el individuo va a construir su
actitud como modo de aprendizaje, por lo que tomard como ejemplo todo lo que
observa, considerandose de esta manera esencial la forma en cémo se vaya
instruyendo para que acondicione su actitud a estimulos tanto internos como

externos (16).
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2.2.3.

Teoria del campo: Sefiala el valor del grupo para formar las actitudes, todo
depende de la influencia social y la importancia del individuo para su aprobacién
(16).

Componentes de las Actitudes

Cognitivo: La actitud la conforma el criterio con la que asumimos o
interpretamos las opiniones, perspectivas, creencias; dependiendo de los valores
que poseemos. La transigencia del intelecto para adoptar cierta actitud respecto
a la situacién en la que sea participe (17).

Afectivo: La actitud se basa en las emociones que experimentemos, relacionados
con el estado animico que predomina ante la razén (17).

Conductual: Viene a ser el resultado de la actitud que se forje, pero de igual
manera predispone una forma especifica de actuar ejerciendo la relacién
ambigua, actitud-conducta (17).

Adolescencia

La adolescencia se define como el periodo de crecimiento que se produce

después de la nifiez y antes de la edad adulta, se comprende entre los 10 y 19 afios de

edad (1

2.2.3.1.

*
o

*
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8).

Etapas de la Adolescencia

Adolescencia Temprana: Abarca las edades de 10 a 13 afos de edad. Se da
inicio a los diversos cambios fisicos y conductuales. El individuo presenta
inseguridades por estos cambios que reflejan su imagen corporal. Busca la
aceptacion de su entorno social generando cierta independencia (18).
Adolescencia Media: Entre los 14 y 16 afios se evidencian cambios psicolgicos
y se encuentran en el proceso de construccion de su identidad. En esta etapa se
considera que estdn expuestos a situaciones de riesgo (18).

Adolescencia Tardia: Comprende las edades de 17 a 19 afios de edad.
Establecen y definen sus caracteristicas sexuales, se tornan mas estables
emocionalmente, establecen relaciones amicales y de pareja formales, consolidan
su identidad, adquieren madurez cognitiva, se forjan proyectos de vida, metas,
ponen en practica los valores que adquirieron y desempefan sus capacidades y

habilidades que encaminaran su futuro (18).



2.2.3.2.Teorias de la Adolescencia

*
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Teoria psicosocial de Erickson, considera que es en la adolescencia donde
emerge la concepcion congruente del YO, teniendo en cuenta los valores y metas
sOlidas que determinen su identidad. Este autor refiere que el adolescente
construye su identidad en base a los logros que obtenga y los desafios que
afronte, su principal rol en esta etapa es confrontar la crisis que ocasiona la
confusion de identidad, con la finalidad de evolucionar como adulto con sentido
coherente del yo y sea valorado por la sociedad (19).

Teoria de Stanley Hall, basindose en el pensamiento de Charles D,
conceptualiza el desarrollo adolescente en base al factor genético y fisiologico,
considerandolos como esenciales en la formacién de la identidad personal y
sexual, asi como la forma de integracién que adopte en relaciéon con el medio
exterior. Determina la adolescencia como una etapa donde se establecen las
caracteristicas verdaderamente esenciales del ser humano (19).

Teoria Cognoscitiva de Piaget, define a la adolescencia como una etapa de
transiciéon donde ocurre el desarrollo cognitivo, abarcando conocimientos y
pensamientos, que lo ayudara a formarse como un individuo independiente (19).
Teoria Psicosexual de Freud, considera la adolescencia como etapa de
desarrollo donde evoluciona la personalidad y lo establece como modelo de
conducta, pensamiento y sentimiento que persevera en el tiempo. Determina la
identidad sexual psicoldgica, genética y morfoldgica, el adolescente establece su
yo interno como nucleo sensato de su personalidad, obteniendo la capacidad de

decision y libertad de expresién (19).

2.2.4. Embarazo en la Adolescencia

2.2.4.1. Embarazo

Se conceptualiza al embarazo como fase de la mujer que se da inicio con la

implantacion del cigoto en la cavidad uterina y finaliza hasta el momento que se produce

el parto. Este periodo estd determinado por una serie de cambios condicionados por el

desarrollo del nuevo ser que se aloja en el utero. Estimandose una duracién de 288 dias,

40 semanas 0 9 meses desde la fecundacion (20).



2.2.4.2.Embarazo Adolescente

Se define como el estado de gestacion que tiene lugar en la etapa adolescente,

que estd determinada entre los 10 a 19 afos de edad (20).
2.2.4.3. Fisiologia del Embarazo

El embarazo conlleva una serie de cambios fisioldgicos, el cual se da inicio con
la fecundacion; esta etapa comprende la unién de los gametos 6vulo y espermatozoide,
dando origen al cigoto. Posteriormente esta unica célula mediante segmentacion se
convierte en moérula, quien continua su division hasta diferenciarse en embrioblasto y
trofoblasto que dard lugar al embrién y la placenta respectivamente. Al entrar en contacto
con la cavidad uterina se forma el blastocisto o bldstula que terminard implantdndose en
el endometrio. Una vez producida la anidacién se forma el disco germinativo, la cavidad
amnidtica y el saco vitelino primitivo, ademads de la circulacién tdtero placentaria. En la
etapa de gastrula se comienzan a organizar diversas capas embrionarias que permitirdn
el desarrollo del tubo neural como indicio del sistema nervioso y en la organogénesis se
dard lugar a la formacién de tejidos y 6rganos, los cuales en el periodo fetal procederdn

con su maduracion, asi como el crecimiento del feto hasta concluir con el parto (21).

2.2.4.4. Causas del Embarazo Adolescente

¢ Psicologicas, el deterioro de la autoestima, la violencia de género, la falta de
comunicacion con los padres, familia disfuncional, amistades negativas, son
considerados factores que en conjunto afectan directamente el estado mental,
fisico y emocional del adolescente, haciéndolo susceptible al abuso por parte de
agresores y victimas de sus malas decisiones (22).

+» Bioldgicas, en la etapa adolescente se empieza adquirir madurez sexual, se
presenta la menarquia, inicia el despertar sexual, al adoptar una mala conducta
por falta de conocimiento estardn expuestos a un embarazo no deseado (22).

¢ Sociales, existe relacion directa con la influencia de la sociedad en la toma de
decisiones, asimismo la libre exposicion a ciertas paginas con contenido sexual
que incitan a la practica irresponsable de la sexualidad, facil acceso a drogas, son
consideradas practicas de riesgo que exponen al adolescente a cometer

infracciones que terminaran afectando su futuro (22).
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2.2.4.5. Consecuencias del Embarazo Adolescente
+» Maternas:

v’ Fisiol6gicas: Prematuridad, trastornos hipertensivos del embarazo, ITS,
muerte materna.

v’ Psicosociales: Inestabilidad emocional y conyugal, fracaso educativo,
aislamiento social y familiar, depresion, desestabilidad econémica (22).

+¢ Niiio:

v’ Fisiol6gicas: RCIU, desnutricion, sistema inmune deficiente, muerte
subita, problemas de capacidad cognitiva, infecciones.

v' Psicosociales: Déficit escolar, problemas conductuales, mayor
incidencia de embarazo precoz, victima de abandono o maltrato,
vulnerabilidad frente a las drogas (22).

+» Padre:

v" Psicosociales: Desercion escolar, principal sustento econémico de su

familia, mayor incidencia de violencia familiar, abandono del hogar (22).

2.2.4.6. Prevencion del Embarazo Adolescente

La prevencion en concepto se refiere a las medidas y estrategias destinadas a
evitar, retardar y/o disminuir la apariciéon de un problema que afecte la salud de un

individuo (23).

+ Promocion de Salud: Se debe fomentar la salubridad de la poblacion
adolescente mediante medidas preventivas que incidan directamente en todos los
individuos en general, incentivando la intervencidn de todos los integrantes de
la comunidad. Es esencial asegurar a la poblacién un servicio de calidad, con
profesionales capacitados que contribuyan al alcance de la meta trazada
buscando el bien comin. Con esta medida se busca evitar se genere un factor de
riesgo (23).

+» Prevencion Especifica: Basado en ejercer acciones directas que contrarresten el
factor ya presente, promoviendo la educacién sexual, acceso a servicios
especializados que le impartan la informaciéon oportuna y de calidad.
Fomentando los valores y principios como determinantes para constituir una

mejora del servicio de salud (23).
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Ante las estadisticas, la OPS plante6 sugerencias para reducir el problema;

v
v
v

Rechazar el matrimonio infantil.

Incentivar a la poblacién al Apoyo y comprensién de un adolescente.
Facilitar el acceso a métodos anticonceptivos para los adolescentes, y
educarlos para su uso adecuado.

Informar sobre las consecuencias de un aborto inseguro e incentivarlos a
no practicarlo.

Condenar la violencia en todas sus dimensiones (24).

2.2.4.7. Métodos Anticonceptivos

Método Anticonceptivo se define como aquel método empleado para prevenir o

reducir las probabilidades de un embarazo en una mujer en edad fértil, siendo ella o su

pareja quien lo utilice (25).

Segin el Ministerio de Salud (MINSA), los métodos anticonceptivos se clasifican en:

Meétodos naturales, de barrera, hormonales y definitivos. Para su eleccion se consideran

caracteristicas de acuerdo a su condicién de vida, de esta manera brinden eficacia y

seguridad para su salud sexual y reproductiva (25).
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III. METODOLOGIA
3.1. Nivel, tipo y disefio de investigacion

3.1.1. Nivel de Investigacion

El nivel de estudio fue cuantitativo, porque se utilizé la recoleccién de datos para
establecer relacion numérica y andlisis estadistico de las variables de estudio, con la

finalidad de dar respuesta a los objetivos planteados (26).
3.1.2. Tipo

Fue de tipo descriptivo ya que, se trabajé con la finalidad de describir cada una de

las variables de investigacion (26).
3.1.3. Diseiio

El disefio de estudio fue no experimental porque no se manipularon las variables
y de corte transversal porque ambas variables fueron medidas en un momento

determinado (26).

3.2. Poblacion y Muestra
3.2.1. Poblacion

La poblacién estuvo correspondida por 80 estudiantes de cuarto y quinto grado de
secundaria de la I.LE. San Gabriel, que cumplieron con los criterios de seleccion. El
tamafio de la poblacidn estard definido por el padron de asistencia de los estudiantes,
durante el periodo de la investigacién. La poblacion se define como el conjunto de

individuos que comparten caracteristicas similares (26).
3.2.2. Muestra

La muestra estara constituida por el total de la poblacion en estudio, adolescentes
de cuarto y quinto grado de secundaria, seleccionados por muestreo probabilistico por
conveniencia que cumplieron con los criterios de seleccion. La muestra se define como

subconjunto o parte de una poblacion definida (26).
3.2.2.1. Unidad de Analisis

Estudiantes de cuarto y quinto grado de secundaria de la .E. San Gabriel, Paita —

Piura que asisten durante el periodo de estudio.

13



3.2.2.2.Criterios de Inclusion y exclusion

Inclusion

v’ Estudiantes que aceptaron participar voluntariamente en la investigacion.

v Aceptacién de participar en el estudio, del padre o apoderado.

v" Estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria que asisten regularmente.
Exclusion

v’ Estudiantes que no cursen el 4to y 5to grado de secundaria.

v" Negacién de los padres o apoderado del adolescente a participar del estudio.
v" Gestante Adolescente.

v Adolescentes con algin tipo de discapacidad auditiva o visual.

3.3. Variables, Definicion y operacionalizacién

3.3.1. Definicion de Variables
Variable 1:
Conocimiento sobre prevencion del embarazo adolescente: Es la informacién que
tienen los adolescentes de la LE. San Gabriel respecto a sexualidad y
reproduccion, consecuencias del embarazo adolescente 'y métodos
anticonceptivos.
Variable 2:
Actitudes frente a la prevencion del embarazo adolescente: Es la predisposicion
que tienen los adolescentes de la L.LE. San Gabriel respecto a sexualidad

responsable y segura e informacion sobre sexualidad.

14
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3.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

3.4.1. Técnica

Encuesta: Técnica que hace uso de procedimientos previamente evaluados para

recolectar y analizar informacién de una determinada muestra (26).

Como técnica de recolecciéon de datos se aplicé la encuesta, la cual mediante un
cuestionario permitié evaluar el conocimiento y las actitudes sobre prevencién del

embarazo adolescente en estudiantes de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.
3.4.2. Instrumento

Se define como recurso que utiliza el investigador para registrar datos necesarios

para dar respuesta a las interrogantes sobre las variables a estudiar (26).

Se utilizé una herramienta de recopilacion de datos creada por Rivas M (27) en su tesis
titulada "Conocimiento y actitudes sobre prevencién del embarazo adolescente en
estudiantes de cuarto y quinto afio de secundaria, I.E. Atahualpa, Tambogrande — Piura,
2023" (Anexo 02). La cual estd compuesta por tres secciones clasificadas de la siguiente

forma:

¢ En la primera seccion, se abordé los datos generales de los participantes, constando
de un total de siete preguntas relacionadas a las caracteristicas sociodemograficas y
sexuales.
% La segunda seccion se basé en el conocimiento sobre prevencion del embarazo
adolescente y se consideraron 14 preguntas de acuerdo a las siguientes dimensiones:
- Dimensién 1: Sexualidad y reproduccién (ftems 1,2,3,4).
- Dimensién 2: Métodos anticonceptivos (ftems 3, 6, 7).
- Dimensién 3: Consecuencias del embarazo adolescente (ftems
8,9,10,11,12,13,14).

Baremacion general

Conocimiento general

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

Dimensiones Puntaje Escala de medicion

0-1 Bajo

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

. . . 2 Medio
D2: Métodos anticonceptivos 3 Alto
D3: Causas y consecuencias del 0-2 Bajo

embarazo adolescente 33 Medio
6-7 Alto

*

¢ La tercera seccion se refirid a las actitudes frente a la prevencion del embarazo
adolescente y se basé en 10 preguntas, relacionadas a las siguientes dimensiones:
- Dimensién 1: Sexualidad responsable y segura (items 1, 2, 3, 4, 5 6).

- Dimensién 2: Informacién sobre sexualidad (items 7, 8, 9, 10).

Se realiz6 una clasificacién en la escala de Likert, a las que se les asignd

puntuaciones del 1 al 5 segtn el grado de acierto, las cuales fueron:

1= Totalmente en desacuerdo
2= En desacuerdo

3= Indiferente

4= De acuerdo

5= Totalmente de acuerdo

Para determinar la escala de medida a través de la baremacion, se hizo uso del
percentil 50 para la variable actitud, con una puntuaciéon minima de 10 y una maxima de 50

puntos. Se establecié los siguientes rangos a su consideracion:

Baremacion general

Actitud global

Desfavorable 10-30
Favorable 31-50
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Baremacidén por dimensiones

Dimensiones Puntaje Escala de medicion
D1: Sexualidad responsable y segura 6-18 Desfavorable
19-30 Favorable
D2: Informacién sobre sexualidad 4-12 Desfavorable
13-20 Favorable

3.4.2.1.Validez

Se realizé la validacion del instrumento a través de la opinién de expertos. Se

solicité la evaluaciéon de 3 profesionales obstetras, los cuales estudiaron cada item en

términos de su pertinencia, claridad y relevancia. A partir de este procedimiento, se

determiné que el instrumento estaba validado y preparado para su aplicacién en la

poblacién a estudiar.

3.4.2.2.Confiabilidad

Se realiz6 una prueba piloto del instrumento para contraer datos acerca del

conocimiento y las actitudes hacia la prevencion del embarazo adolescente. Un grupo

determinado de 20 participantes con caracteristicas similares pero que no eran parte del

estudio se sometieron a la prueba. Para corroborar la confiabilidad del instrumento, se

utiliz6 el software estadistico SPSS version 26 y para la obtencion de resultados se aplic

el calculo del coeficiente alfa de Cronbach.

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

19




3.5.Método de analisis de datos

Se realizé el andlisis estadistico de las variables de acuerdo a los objetivos
propuestos y los resultados fueron expuestos en forma cuantitativa, mediante tablas y
gréficos estadisticos. Los datos fueron codificados y luego procesados en una hoja de
calculo del programa Open Office Calc, el andlisis se realizé a través del programa

estadistico SPSS Version 26.
3.6.Aspectos éticos

El presente estudio considerd los principios éticos del Reglamento de Integridad

Cientifica en la investigacion Version 001 de la ULADECH catdlica (28).
¢ Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes:

Los adolescentes y padres de familia aceptaron de manera voluntaria su
participacion en el estudio y firmaron el correspondiente consentimiento y asentimiento
informado. De la misma forma, fueron informados que son libres de desistir su
participaciéon y pueden abstenerse en cualquier momento, si esta les generara
incomodidad. Por otro lado, se garantiz6 la confidencialidad y se les comunic6 que los
datos recolectados servirdn para el desarrollo de futuros estudios. Asimismo, se realizé
la solicitud de los permisos correspondientes para la ejecucion de la investigacion a la

autoridad a cargo.
+¢ Libre participacion por propia voluntad:

En todo momento se respetd la voluntad del participante y se le informé sobre los
objetivos de la investigacidn, se les explic6 que sus respuestas no serdn divulgadas
garantizando la confidencialidad y anonimato. Para participar del estudio firmaron los
padres de familia y el /la adolescente el consentimiento y asentimiento informado

correspondiente.
% Beneficencia y no maleficencia:

A los adolescentes y padres familia se les brind6 la informacion necesaria de los
beneficios que de forma indirecta se alcanz6 por medio de los resultados que se
obtuvieron en el desarrollo de la investigacion, en la que se evidencié el nivel de

conocimiento, sin ser afectados bioldgica, psicolégica y socialmente. Se brindé
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informacién a cada participante sobre los nulos riesgos contra su salud y/o integridad

como persona acerca de su participacion en la investigacion.
% Integridad y honestidad

Los resultados de la investigacion se trabajaron con honestidad e imparcialidad, y

su difusion se realizé con transparencia. La investigacion fue autofinanciada.
% Justicia:

Todos los participantes recibieron el mismo trato, garantizando la

confidencialidad, y ninguna forma de discriminacion.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Conocimiento global sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes
de la L.E. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Conocimiento n %
Bajo 0 0,0
Medio 3 3,8
Alto 77 96,2
Total 80 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de informacion.

En la tabla 1 se puede evidenciar que el 96,2 % de los adolescentes encuestados
poseen conocimiento alto sobre prevencién del embarazo adolescente y el 3,8 % tienen

conocimiento medio.

Estos resultados muestran que el conocimiento alto y medio estd relacionado a que
los adolescentes conocen acerca de sexualidad y reproduccién, los diversos métodos

anticonceptivos, ademads de las consecuencias que conlleva el embarazo adolescente.
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0,0% 38%

96,2 %

= Bajo = Medio = Alto

Figura 1. Conocimiento global sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes

de la I.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Fuente: Tabla 1.
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Tabla 2. Conocimiento segiin dimensiones sobre prevencion del embarazo adolescente en

estudiantes de la I.E. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Consecuencias del

Dimensiones del Sexualidad y Métodos embarazo
- reproduccion anticonceptivos adolescente
conocimiento

n % n % n %o
Bajo 4 5,0 0 0,0 0 0,0
Medio 52 65,0 67 83,8 4 5.0

Alto 24 30,0 13 16,2 76 95,0

Total 80 100,0 80 100,0 80 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de Informacion.

En la tabla 2 respecto a la dimension sexualidad y reproduccién se observa que 65,0
% tienen conocimiento medio, mientras que 30,0 % poseen conocimiento alto y solo 5,0 %
tienen conocimiento bajo. Esto evidencia que los adolescentes en su mayoria conocen sobre
los dias fértiles del ciclo menstrual, las circunstancias en las que se produce un embarazo y

los factores que predisponen al embarazo, asi como a tener relaciones sexuales.

En relacion a la dimensién métodos anticonceptivos, se encontrd que 83,8 % de los
adolescentes tienen conocimiento medio y 16,2 % poseen conocimiento alto. Esta dimension
ha considerado aspectos referidos a la funcién de los MAC, uso de la pildora y el
preservativo, ademas de las diversas formas de prevencion del embarazo y de la probabilidad

de embarazarse en la primera relacion sexual.

Referente a la dimension consecuencias del embarazo adolescente, se evidencia que
el 95,0 % de los adolescentes tienen conocimiento alto a diferencia del 5,0 % que poseen
conocimiento medio. Estas consecuencias estdn relacionadas a los aspectos fisicos,
psicoldgicos y sociales en el parto y post parto de los padres adolescentes, asi como los

riesgos para el feto y neonato.
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Figura 2. Conocimiento segtin dimensiones sobre prevencion del embarazo adolescente en

estudiantes de la L.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Fuente: Tabla 2.
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Tabla 3. Actitud global sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la LE.

San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Actitud n %

Desfavorable 7 8,7
Favorable 73 91,3
Total 80 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de Informacion.

De acuerdo a la tabla 3 se puede evidenciar que el 91,3 % de los adolescentes
participantes del estudio muestran una actitud favorable en cuanto a la prevencion del

embarazo adolescente, a diferencia del 8,7 % que tienen una actitud desfavorable.

Estos resultados muestran que la actitud favorable que adoptan los adolescentes esta
relacionada a la responsabilidad con la que ejercen su sexualidad y la informacién que

poseen sobre la misma.
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Figura 3. Actitud global sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la

LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Fuente: Tabla 3.
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Tabla 4. Actitud segiin dimensiones sobre prevencion del embarazo adolescente en

estudiantes de la I.E. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

. . Sexualidad responsable y Informacién sobre
Dimensiones de .
segura sexualidad
Actitud
cut n Yo n Y0
Desfavorable 10 12,5 6 7.5
Favorable 70 87,5 74 92,5
Total 80 100,0 80 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de Informacion.

En la tabla 4 respecto a la dimension sexualidad responsable y segura se observa que
el 87,5 % tiene una actitud favorable a diferencia del 12,5 % que muestran una actitud
desfavorable. Estos resultados evidencian que los adolescentes son conscientes de que la
proteccidn en una relacion sexual es primordial, ademds de la importancia de conocer el uso
correcto de los métodos anticonceptivos. Asimismo, aceptan que la etapa adolescente no es
adecuada para iniciar su vida sexual, menos acceder por presion o interés. Saben acerca de
la responsabilidad que implica el embarazo adolescente y que la mejor forma de prevenirlo

es proyectarse metas y aspiraciones que les permitan desarrollarse como persona.

En relacion a la dimension informacion sobre sexualidad 92,5 % muestra una actitud
favorable mientras que el 7,5 % tiene una actitud desfavorable. Segtn los datos obtenidos se
evidencia que los adolescentes consideran esencial la educacion sexual, de igual manera la
participacién en conjunto con los padres y comunicacién con los mismos para la prevencién

del embarazo precoz.
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Figura 4. Actitud segin dimensiones sobre prevencién del embarazo adolescente en

estudiantes de la L.LE. San Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Fuente: Tabla 4.
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Tabla 5. Caracteristicas sociodemogrdficas y sexuales de los adolescentes de la I.E. San

Gabriel, Paita — Piura, 2024.

Caracteristica n %
14 afios 17 21,2
15 afos 41 51,3
Edad 16 afios 22 27,5
17 afios 0 0,0
18 afios 0 0,0
19 afios 0 0,0
Total 80 100,0
Sexo Varén 41 51,3
Mujer 39 48,7
Total 80 100,0
Catolica 49 61,3
Adventista 0 0,0
Religion Evangélica 5 6,2
Ninguno 7 8,7
Otro 19 23,8
Total 80 100,0
Tiene enamorado No 46 79,0
Si 34 21,0
Total 80 100,0
Tuvo relaciones No 63 57,5
sexuales Si 17 42,5
Total 80 100,0
14 -16 17 100,0
Edad de inicio de 17-19 0 0,0
relaciéon sexual* Total 17 100,0
Uso métodos No 2 11,8
anticonceptivos* Si 15 88,2
Total 17 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de Informacién.
*Se consider6 solo a quienes iniciaron relaciones sexuales

En la tabla 5 se observa que el 51,3 % de los participantes tienen 15 afios, respecto
al sexo predominan los varones con el 51,3 %. El 61,3 % profesan la religion catdlica y en

cuanto a si tienen enamorado 79,0 % manifesté que no, 57,5 % atin no han iniciado su vida
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sexual a diferencia del 42,5 % que si, de los cuales del 100,0 % su edad de inicio fue entre

las edades de 14 a 16 afios, finalmente 88,2 % usan métodos anticonceptivos.
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V. DISCUSION

Al considerar el embarazo adolescente como un problema social y de salud publica,
es alarmante cémo las cifras van en aumento a nivel mundial, afectando directamente a la
poblacién de América Latina y el Caribe. Los factores que predisponen al embarazo precoz
son diversos, siendo los que mds destacan, el abuso sexual, matrimonio infantil y sobre todo
el limitado acceso a la salud sexual de calidad. Esta situacién va més alld de una perspectiva
social y econdmica, ya que, al abordar esta circunstancia global desde la mirada adolescente,
se constata la vulnerabilidad en la que se encuentran inmersos a raiz de las consecuencias

del embarazo a temprana edad (1).

Por lo tanto, es necesario dar a conocer los resultados obtenidos en la presente
investigacion respecto al conocimiento y actitudes sobre la prevenciéon del embarazo
adolescente ejecutada en estudiantes de cuarto y quinto afio de secundaria de la LLE. San

Gabriel, Paita-Piura.

Es asi que se muestra en la tabla 1 que el 96,2 % de los adolescentes sujetos al
estudio tienen conocimiento alto sobre prevencion del embarazo adolescente mientras que
el 3,8 % posee conocimiento medio. Esto demuestra que los adolescentes si conocen acerca
de sexualidad y reproduccién, ademds del uso y funcién de los diversos métodos
anticonceptivos, asi como de las consecuencias a las que conlleva el embarazo precoz.
Resultados que tienen similitud a los de Soriano A, (8), El Salvador 2019, quien obtuvo en
su investigacion que el 49,0 % tiene conocimiento alto, seguido del 28,0 % que tienen
conocimiento medio y 23,0 % conocimiento bajo. Sin embargo, se contraponen a los de
Goémez L, (9), Chimbote 2023, quien en su estudio obtuvo como resultado que existe

predominio del conocimiento bajo con el 30,1 %.

Estos datos estadisticos demuestran que existe conocimiento por parte de la
poblacién adolescente respecto al embarazo precoz. Tomando en cuenta la teoria del
aprendizaje donde se afirma que el intelecto se construye en base a lo aprendido, ademas de
la teoria constructivista que sefiala que el conocimiento se forja a partir de herramientas
fisicas e intelectuales (15), justifica en gran manera la realidad emergente de la poblacién
estudiada. Dado que, estdn obteniendo informacién eficaz que forma su adecuado
conocimiento respecto al tema, siendo la instituciéon educativa su principal respaldo,

mediante el enfoque académico que fortalece su aprendizaje.
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En la tabla 2 de acuerdo a las dimensiones del conocimiento, se observa que el 65,0
% tiene conocimiento medio, el 30,0 % posee conocimiento alto y solo el 5,0 %
conocimiento bajo respecto a sexualidad y reproduccién. Es decir, los adolescentes en
estudio ciertamente conocen sobre el ciclo menstrual, dias fértiles, cdmo ocurre un embarazo
y précticas de riesgo, a diferencia de una minoria que desconoce. Tomando en cuenta la
teorfa psicosexual de Freud que considera la adolescencia como etapa determinante de la
identidad sexual psicoldgica, genética y morfoldgica, que le brinda la capacidad para tomar
decisiones y libertad de expresion (19). Resulta importante fortalecer el conocimiento de
aquellos que tienen nivel medio y ain mayor énfasis en los que tienen conocimiento bajo,
para de esta manera asegurar su desarrollo como individuo independiente, capaz de asumir

de manera responsable y segura su salud sexual y reproductiva.

En cuanto a la dimensién métodos anticonceptivos se encontré que 83,8 % tienen
conocimiento medio y 16,2 % poseen conocimiento alto. Esta dimension muestra que los
adolescentes en su mayoria conocen en término medio sobre la existencia de métodos
anticonceptivos, su funcién e importancia de uso, no solo como prevencién de un embarazo
no deseado, sino también para prevenir ITS. Por lo tanto, si hacemos referencia a la teoria
Cognoscitiva de Piaget que establece que es en esta etapa donde ocurre el desarrollo
cognitivo que permitird desenvolverse en el dmbito social y familiar (19), es esencial que
posean el conocimiento adecuado en su totalidad respecto a esta dimensidn para que en el

momento que decidan experimentar su sexualidad, no estén expuestos a riesgos.

Para la dimensién consecuencias del embarazo adolescente, los resultados fueron que
el 95,0 % de los adolescentes tienen conocimiento alto a diferencia de 5,0 % que tienen
conocimiento medio. Se evidencia entonces lo conscientes que se muestran al aceptar que
existen consecuencias que involucran el aspecto fisico, psicolégico y social durante el parto
y post parto, que resulta en riesgo tanto para los padres adolescentes como para el feto y

neonato.

Estos datos obtenidos se respaldan con la teoria constructivista que manifiesta que el
conocimiento que es forjado mediante herramientas intelectuales nos brinda la capacidad
para afrontar diversas situaciones y desenvolverse adecuadamente (15). Es por ello que los
adolescentes en estudio al conocer sobre los riesgos del embarazo precoz, se limitan a
exponerse de forma irresponsable, ya que cuentan con base intelectual que les proporciona

la capacidad para prevenir un embarazo adolescente y sus consecuencias.
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En la tabla 3 referente a las actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente, se
ha podido evidenciar que el 91,3 % muestran una actitud favorable a diferencia del 8,7 %
que tienen una actitud desfavorable, lo que demuestra la responsabilidad con la que ejercen
su sexualidad y el interés por obtener informacién adecuada que les permite actuar de manera
correcta. Estos resultados se asemejan a los de Cjuro V, (11), Cuzco 2019, quien encontrd
que el 67,5 % de sus participantes manifestaron actitud favorable hacia la prevencién del
embarazo en adolescentes. Sin embargo, se contraponen con la investigacion realizada por
Goémez L, (9), Chimbote 2023, en la cual se obtuvo que 53,1 % mostraron actitudes

desfavorables.

Al tomar en cuenta las actitudes que poseen los adolescentes en estudio frente al tema
expuesto, hacemos referencia al concepto de la teoria del aprendizaje social, que se basa en
que el individuo construira su actitud como modo de aprendizaje, tomando como ejemplo
todo lo que observa (16). De igual manera se considera el componente cognitivo que
determina que la actitud se forma de acuerdo al criterio con el que se asuma las opiniones o
perspectivas segun los valores que poseemos (17). Por ello, al evaluar la prevalencia de la
actitud favorable, se pone en manifiesto las convicciones, los valores y la influencia del
entorno social y familiar en el que se estd desenvolviendo el adolescente. Asimismo,
evidencia que cuentan con una base intelectual que les permite segun su criterio adoptar una

conducta saludable.

En la tabla 4 al considerar las dimensiones de actitud, respecto a sexualidad
responsable y segura, se encontré que 87,5 % tiene una actitud favorable a diferencia del
12,5 % que muestran una actitud desfavorable. Estos resultados reflejan lo que establece el
componente conductual que afirma que el resultado de la actitud predispone la conducta que
adoptamos ante situaciones problematicas como lo es el embarazo adolescente (17). La
muestra estudiada siente la necesidad de ejercer su salud sexual de manera responsable y
segura, mostrandose de acuerdo con que la proteccion en una relacién sexual es primordial,
ademds de la importancia de conocer el uso correcto de los métodos anticonceptivos.
Ademads, aceptan que la etapa adolescente no es adecuada para iniciar su vida sexual, menos
acceder por presion o interés. Saben acerca de la responsabilidad que implica el embarazo

adolescente y que la mejor forma de prevenirlo es la abstinencia sexual.

En relacion a la dimension informacion sobre sexualidad 92,5 % muestra una actitud

favorable mientras que el 7,5 % tiene una actitud desfavorable. Segun los datos obtenidos se
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evidencia que los adolescentes consideran esencial la educacidn sexual, de igual manera la
participacién en conjunto con los padres y comunicacién con los mismos para la prevencion
del embarazo adolescente. En alusién a la teoria cognoscitiva de Piaget que define la
adolescencia como etapa de desarrollo cognoscitivo capaz de formarse como individuo
independiente apto para asumir control sobre si mismo (19), se puede presenciar que los
participantes en predominio son conocedores de la importancia de informarse sobre el tema
de prevencion del embarazo adolescente e involucrar a su circulo familiar y social. A
diferencia del porcentaje que manifiestan una actitud desfavorable convirtiéndose en

poblacién vulnerable.

En la tabla 5 respecto a las caracteristicas sociodemogréficas y sexuales de los
participes del estudio, se ha podido determinar que la edad que predominé fue los 15 afios
con un 51,3 %; asimismo, los adolescentes en su mayoria son varones con el 51,3 %, segin
la religion que profesan 61,3 % son catdlicos. Al considerar las caracteristicas sexuales se
encontr6 que 79,0 % no tiene enamorado, y el 57,5 % no inicia relaciones sexuales a
diferencia de un 42,5 % que si, de los cuales la edad de inicio del 100,0 % fue entre los 14 a

16 afos, donde finalmente 88,2 % usan métodos anticonceptivos.

Resultados que se parecen con los de Asanza V, (14), Piura 2022, en cuya
investigacion predomina la edad entre 15 a 19 afios con 37,7 %, referente a la religion es la
catdlica que destaca con el 87,2 %. Encontr6 ademas que el 72,6 % no tiene enamorado, el
87,2 % no ha tenido relaciones sexuales en comparacion al 12,8 % que ya ha iniciado, siendo
entre los 15 a 19 afios su edad de inicio. En relacién al uso de métodos anticonceptivos, el

67,9 % refiere que no usa.

Al considerar la teoria de Stanley Hall que determina la adolescencia como etapa
esencial en la formacién de la identidad personal y sexual, donde se establecen las
caracteristicas fundamentales del ser humano (19), se puede evidenciar que cada una de las
caracteristicas de los participantes estdn estrechamente ligada con los resultados favorables
obtenidos. Debido a que, al encontrarse en proceso de aprendizaje el adolescente afianza su
criterio en el conocimiento para tomar decisiones responsables, ya sea postergando el inicio
a su vida sexual y los que decidieron experimentar su sexualidad, optando por el uso de
métodos de anticoncepcion, ejerciendo de esta manera consciencia de lo que implica un

posible embarazo ademads del riesgo a contraer infecciones de transmisioén sexual.
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VI. CONCLUSIONES

Se determiné que el 96,2 % de los adolescentes encuestados poseen conocimiento
alto sobre prevencion del embarazo adolescente, por lo que se puede evidenciar que
conocen acerca de sexualidad y reproduccién, métodos anticonceptivos y
consecuencias que conlleva el embarazo adolescente, lo que los hace capaces de
evitar un embarazo no deseado.

Se identificé que el 65,0 % y 83,8 % de los adolescentes tienen conocimiento medio
respecto a la dimension sexualidad y reproduccién, y métodos anticonceptivos
respectivamente, mientras que 95,0 % poseen conocimiento alto sobre la dimension
consecuencias del embarazo adolescente. Estos datos muestran cudn afianzados
tienen su conocimiento respecto a los temas mencionados, lo que les proporciona
herramientas que les permitan evitar un embarazo precoz.

Se ha demostrado que 91,3 % de los participantes del estudio muestran una actitud
favorable en cuanto a la prevencion del embarazo adolescente, lo que refleja que la
actitud que adoptan estd relacionada a la responsabilidad con la que ejercen su
sexualidad y la informacién que poseen sobre la misma.

Se ha identificado segin sus dimensiones que el 87,5 % tiene una actitud favorable
para sexualidad responsable y segura y 92,5 % actitud favorable para la dimensién
informacién sobre sexualidad, exponiendo de esta manera los valores que poseen
para adoptar una conducta saludable.

De acuerdo a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales de los participes del
estudio, se identificé que la edad de predominio fue los 15 afios con un 51,3 %;
asimismo, los adolescentes en su mayoria son varones con el 51,3 %, segun la
religion que profesan 61,3 % son catdlicos. Al considerar las caracteristicas sexuales
se encontré que 79,0 % no tiene enamorado, y el 57,5 % no inicia relaciones sexuales
a diferencia del 42,5 % que si, de los cuales la edad de inicio del 100,0 % fue entre
los 14 a 16 afos, donde finalmente 88,2 % usan métodos anticonceptivos. Los datos
mencionados reflejan en parte la responsabilidad con la que un adolescente puede

asumir su sexualidad para prevenir un embarazo en esta etapa.
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VII. RECOMENDACIONES

Ejecutar estrategias como parte de la promocidn y prevencion del embarazo en adolescentes,
mediante programas estudiantiles. Asimismo, implementar en la institucién educativa un
consultorio dirigido por un profesional obstetra, que permita al adolescente contar con un
espacio diferenciado para esclarecer sus dudas y curiosidades, forjando en ellos un
pensamiento y conducta responsable y segura, brinddndoles el conocimiento como
herramienta para tomar decisiones adecuadas. De igual manera, seria primordial involucrar
a los padres de familia y plantel educativo, ya que, como parte de la formacién de los
adolescentes, es indispensable que se encuentren preparados y capacitados para dirigirlos
asertivamente y en conjunto contribuir con la prevencion de este problema social como lo es

el embarazo adolescente.
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Anexo 2: Instrumento de Recoleccion de Informacion

CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE LA LE SAN
GABRIEL, PAITA - PIURA, 2024

La encuesta es anénima, NO es necesario que registres tu nombre; responderla demorara
aproximadamente 20 minutos. La informacién es confidencial y s6lo serd utilizada para fines
de la investigacion, que plantea como objetivo general: Determinar el conocimiento y
actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de la .LE San Gabriel,
Paita - Piura, 2024. A continuacion, 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) segtn corresponda.

I. DATOS GENERALES

1. Edad:

2. Sexo:
1) Varén
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 méas de una alternativa
correcta.

1.

10.

(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

(Cémo 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
(Cudntas 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 précticas 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 ovulacion

b) La produccién de espermatozoides

c¢) 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

Los adolescentes frente a un embarazo se encuentran:

a) Preparados fisicamente y psicoldgicamente

b) Lo asumen con completa responsabilidad

¢) Se encuentran asustados ante el embarazo

Es un factor que predispone al embarazo adolescente:

a) Falta o inadecuada informacion acerca de la sexualidad

b) Pobreza

¢) Uso de método anticonceptivo

La forma mds segura de evitar un embarazo en la adolescencia es:
a) Tener muchas parejas sexuales

b) No usar proteccion

¢) No tener relaciones sexuales
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11.

12.

13.

14.

Existe mayor riesgo de que el hijo de una madre adolescente puede nacer:
a) Con malformaciones

b) Peso normal

¢) Con peso excesivo

Una madre adolescente puede:

a) Sufrir complicaciones durante y después del parto

b) No tener ningiin problema durante el parto

¢) No tener ningtin problema después del parto

Un padre o madre adolescente implica:

a) Poder estudiar sin problemas

b) Tienen dinero suficiente para vivir

¢) Problemas econémicos y por lo tanto conyugales

Las consecuencias del embarazo en la adolescencia son:

a) Bajo peso al nacer

b) Que ocurre el parto antes de los 9 meses

¢) Problemas familiares, abandono escolar, desilusion, peligro de muerte
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III. ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE
A continuacidn, encontraras una serie de enunciados con tres opciones de respuesta.
Coloca un aspa (X) en la opcién que considere conveniente:

* Totalmente en desacuerdo = 1
* En desacuerdo =2

e Indiferente: = 3

* De acuerdo =4

* Totalmente de acuerdo = 5

N ITEMS RESPUESTA

1 éConsidera 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 ofreciera sacarte de la pobreza o te
diera algun bien (ropa, alimentacion, dinero y
diversion) o si los amigos te presionaran?

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

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

7. | éConsidera que la educacion sobre temas de
sexualidad fomenta el inicio de la actividad coital?

8. | ¢Considera que con educacion se puede conocer
y defender los derechos sexuales previniendo un
embarazo precoz?

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

10. | ¢Considera que con una buena comunicacion con
tu familia disminuye las probabilidades de un
embarazo?
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Anexo 03. Ficha técnica de los instrumentos
Validacion de Instrumento

Experto 1

Ficha de identificacién del experto para proceso de valldaclon
Nombres y Apellidos:
lliana Herrera Garcia
N" DNl / CE:
(2839539
Telefono / Celular: 999155282 Email: lanafhgobst20044 hotmail. com

Titubo profesional:

Cpstetra

Crado académico: Maesiria X Doctorado
Especiahdad:

Mgir en Salud Sexunl y Reproductiva

Institucion que labora:

Centro de Salud Villa Pnmavera Sullans- Prura

ldentificacion del Provecto de Investigacion o Tesis.

Tiule: “CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDMANTES DE CUARTO Y QUINTO AND
DE SECUNDARIA, LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 2023."

Autor (es): Minely Liz Bndiely Rivas Oyeda
Programa scadémico: OBSTETRICIA
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Experto 2

Ficha de identificacion del experto para procesa de valldacion

Nombres v Apellidos:
Yovanny Farfan Reyes
N7 DNI/
03676445
Teléfono | Celular; 975346631 Email: Yovalarfanreyesia gmail com

CE:

Titulo profesional:

DObstetra

Grado académico: Maestria X Doctorade
Especialidad:

Mgtr en Salud Sexual y Reproductiva

Institucion que labora:

Centro de Salud Bellavista Sullana-Puira

Titulo

ldentificacion del Proyecto de Investigacion o Tesis.

“CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES SOBRE PREVENCION

Autor (es): Minely Liz Bndiely Rivas Ojeda
Programa académico: OBSTETRICIA

DEL

EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y QUINTO ANO
DE SECUNDARIA, LE ATAHUALFPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 10213.7
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Experto 3

Ficha de identificaciin del experte para proceso de valldachin
Nombres y Apellidos:
Mana Ysabel Tolentino Perez
N°DNI/ CE:
J2R87954
Teléfono | Celular; 962968859 Email: Mariaysabelia gmail com

Titulo profesional:

Obstetra

Grodo académico:  Maestria X Doctorado
Especialidad:

Mgtr en Salud Sexual v Reproductiva

Institucion que labora:

Hospital de Apovo 11-2 Sullans- Piura

Identificacson del Provecto de Investigacion o Tesis.

Titwlo: “CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DEL
EMBARAZO ADOLESCENTE EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y QUINTO ANO
DE SECUNDARIA, LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE - PIURA, 20217

Autor {es): Minely Liz Bndiely Rivas Ojeda
Programa académico: OBSTETRICIA
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Confiabilidad del instrumento

Mg, Lie. IGNACTA ABIGAIL LOZANO RAMOS

FSPECIALIDAD: ESTADISTICO COLEGIADO: COESPE N*214

Validez y Confiahilidad:

Para evaluar el instrumento en s vlidez y confiabilidad se realiz) ura prucha pilow, a
ﬁuhmﬂwhuﬁﬂdﬁh&mmm:mﬁﬁﬂﬂpﬂmmﬂﬂn
de explorar sobee la clandad y comprensidn de las preguntis.

Valider: EI instrumento que midid el “Conocimiento y Actitudes sobre Prevencidn del
Embarazo Adolescente en Estudiuntes de Cuarto v Quinto afo de Secundaria, |E
Atshualpa, Tambogrande - Piura, 2023", fue validadn por experios que acroditen
mmdﬂumuﬁﬁrluﬁﬁmrmﬂﬂhhmhxihﬁlmmp
sca comprensible por ¢l entrevistado.

Confiabilidad: L1 confiahilidad fue evaluada mediante e método de Alfis de Cronhuch,
utilizando ¢l paquete estadistico Statisticul Packuge fir the Sockal Sciences (SPSS)
versiin 27, Dando el siguiente resultado:
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ESTADISTIOO DEL ALFA DE CRONBACH PARA CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES
ﬂmmmmmammmmmmm
EUMT-!;]:; QUINTO ARO DE SECUNDARIA. LE ATAHUALPA, TAMBOGRANDE -
PILIRA. 202

Variable: Conocimiento

%
;

Ulesha S Warlaria do i Creisiacian Atu am
whCAle W e agcnls s wiomesig-lols  Cronbach W s
wiimea = Hiirrra o carragda sdrmng wi
L e e s
=1 | 500 13, TaR -1 B4R
= T.0000 11,884 Tap . v b
=1 7 5000 LERy a9t B
i 7.0000 17,004 ™ T
Cc3 T D000 11,484 TR =T
| T 23500 134 = ]
& b= s s 11 A8 i F -2
= 0000 LA ki =T
Cw T 8000 T2 ThE - | Bl
L] F.2800 10 481 ] E o
G T.0000 11, B4 a T
== Frang 13,480 ] 88
TN T 5000 1, Tan | 4 g

14 T i1

Fodemos Dolermines gue & instruments wiltzsdo pars esbe estudio es. confiable debido 8
Jue exste un 85 2 % de confabiidad con respects a 14 Preguntes (20 sncusstacon)

il

COLAGIO 3¢ ESTASISTIOON e vt
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Variable: Actitudes

Foiditcn de Fablidad ]
N" de Preguintas 1 Alfa Cronbuch .=
[ [0 0,432 !

Medadels  Varanss do la Cometacion Alla de
BACALE W escElasise  olamentolcts  Cronbach v se
e ol wlrnna nl cormegida TN B

— N
A1 31,8000 nm A0 AT
Ad 20,850 40 861 30 2
A2 308500 40,851 o 2
Al 31,8000 nm e m
AS 3 8000 nme ] ™
L 30 4500 457 n i
AT 31,0600 T o1 AN
A 30,9500 45,208 JoaT Bab
A 31,9000 nm a3 ™
A0 31,9000 ™ ] ™

Podemos Determinar que & Inkirumanto uliiizado par este estudio es confiable debido a
que exsie un 83 2 % de confiabilidad con respacts @ 10 Preguntas (20 encuestados)

:n'mli
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Anexo 4. Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PADRE

Titulo del estudio: Conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo

adolescente en estudiantes de la I.LE San Gabriel, Paita— Piura, 2024.

Investigadora: Lisbeth Yuliana Chapofian De la Cruz
Asesora: Dra. Obsta. Zoila Rosa Limay Herrera

Institucion: Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote.
Propésito del estudio:

Estamos invitando a su hijo(a) a participar en un trabajo de investigacion titulado:
“Conocimiento y actitudes sobre prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de
la LE San Gabriel, Paita — Piura, 2024”. 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 adolescente en
estudiantes de la I.LE San Gabriel Paita— Piura, 2024, dado que los resultados que se
obtengan servirdn como linea de base para los diferentes estudios posteriores,
permitiéndoles plantear estrategias de intervencion, las cuales deben estar enmarcadas en

salud sexual y reproductiva en adolescentes.

Procedimientos:

Si usted acepta que su hijo (a) participe y su hijo (a) decide participar en este estudio se

le realizara lo siguiente:

1. Orientacion sobre el asentimiento y consentimiento informado.

2. Aplicacion del instrumento de recoleccion de datos.

3. Fotografias como evidencia de la aplicacion del instrumento (opcional)
Riesgos:
Su participacion en este estudio no implica riesgos de dafio fisico ni psicoldgico para

usted.
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Beneficios:
De acuerdo a los resultados obtenidos en esta investigacidn, 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

identificacion de su hijo(a) o de otros participantes del estudio.

Derecho 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 me la hace saber para ayudarle con gusto.

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que su hijo(a) ha sido
tratado injustamente puede contactar con el comité de Etica en investigacién de la
Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, correo: ciei @uladech.edu.pe. Una

copia de este consentimiento informado le serd entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO:

Acepto voluntariamente que mi hijo(a) participe en este estudio, comprendo de las
actividades en las que participara si ingresa al trabajo de investigacion, también
entiendo que mi hijo(a) puede decidir no participar y que puede retirarse del estudio en

cualquier momento.

Firma Fecha y hora
Participante
Nombre y Apellido Fecha y hora
Investigador
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ASENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE

Mi nombre es Lisbeth Yuliana Chapofian De la Cruz y estoy haciendo la investigacion
titulada “Conocimiento y actitudes sobre prevenciéon del embarazo adolescente en
estudiantes de la LLE San Gabriel, Paita— Piura, 2024”, la participacion de cada uno de

ustedes es voluntaria.

A continuacion, te presento unos puntos importantes que debes saber antes de aceptar

ayudarme:

Tu participacion es totalmente voluntaria. Si en algiin momento ya no quieres seguir

participando, puedes decirmelo y volveras a tus actividades.

-La conversacion que tendremos serd de 20 minutos maximo.

-En la investigacion no se usard tu nombre, por lo que tu identidad serd anénima. - Tus
padres ya han sido informados sobre mi investigacion y estin de acuerdo con que
participes si td también lo deseas.

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

participar en mi investigacion.

Conocimiento y actitudes sobre prevencion del
embarazo adolescente en estudiantes de la LLE. San
Gabriel, Paita — Piura, 2024?

SI NO
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DECLARACION JURADA

Yo, Lisbeth Yuliana Chapofan De la cruz, identificado (a) con DNI, 76050162 con domicilio real en AA. HH 29

de Diciembre Mz. Q — Lt. 30, Distrito Paita Provincia Paita Departamento Piura.

DECLARO BAJO JURAMENTO,

En mi condicién de Bachiller, con cédigo de estudiante 0802152025 de la Escuela Profesional de Obstetricia
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, semestre académico

2024-1:

1. Que los datos consignados en la tesis titulada Conocimiento y actitudes sobre prevencion del

embarazo adolescente en estudiantes de la I.E. San Gabriel, Paita — Piura, 2024. Seran reales.

Doy fe que esta declaracién corresponde a la verdad

Domingo, 07 de abril de 2024

(Jm.qp

Firma del estudiante/bachiller Huella Digital

DNI: 76050162
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