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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento predominante sobre métodos

anticonceptivos en adolescentes de un colegio femenino de Huancayo - 2022.

Metodologia: El estudio realizado corresponde al tipo observacional a nivel descriptivo,
de corte transversal y prospectivo, es decir aborda el conocimiento de la poblacién de
estudio durante el periodo 2022-11y el uso de los tipos de anticonceptivos, el cual se logrd
mediante una encuesta especifica dirigida a los estudiantes, describiendo cada una de las

variables de estudio.

Resultados: Se determino que del total de la poblacién estudiada (289 adolescentes)
respecto al nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos en adolescentes del
quinto grado de educacién secundaria de un colegio femenino de Huancayo — 2022, una
mayor prevalencia del nivel deficiente y regular, siendo 60,2% y 21 ,8% respectivamente,
de los cuales en el nivel deficiente el 83,9% ha usado métodos anticonceptivos a
diferencia del nivel bueno, en el cual el 100% ha utilizado algin método anticonceptivo.
Se determiné que del total de las adolescentes entrevistadas el 18% empezé su vida
sexual; en las mismas el preservativo fue usado en un 11,1% seguido de las pildoras
anticonceptivas con un 3,1%. Se determiné que el 48.,1% de la poblacién tuvo como edad

de predominante de inicio de su etapa sexual la de 16 afos.

Conclusiones: De lo descrito referente al nivel de conocimientos y el uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes de un colegio femenino de Huancayo — 2022, el nivel de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos de mayor predominancia es de grado
deficiente y regular, siendo el grupo de adolescentes con un buen grado de conocimientos
sobre métodos anticonceptivos las que emplearon los mismos en el 100% de los casos.
La edad de inicio de las relaciones sexuales fue de 16 afios y el anticonceptivo mas

utilizado en sus prdcticas sexuales fue el preservativo.

Palabras clave: métodos anticonceptivos, adolescentes, conocimiento
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ABSTRACT

Objective: To determine the predominant level of knowledge about contraceptive

methods in adolescents from a female school in Huancayo - 2022.

Methodology: The study carried out corresponds to the observational type at a
descriptive, cross-sectional and prospective level, that is, it addresses the knowledge of
the study population during the period 2022-1I and the use of types of contraceptives,
which was achieved through a specific survey. addressed to students, describing each of

the study variables.

Results: It was determined that of the total population studied (289 adolescents)
regarding the level of knowledge about contraceptive methods in adolescents in the fifth
grade of secondary education of a female school in Huancayo - 2022, a higher prevalence
of the deficient and regular level, being 60, 2% and 21.8% respectively, of which at the
deficient level 83.9% have used contraceptive methods, unlike the good level, in which
100% have used some contraceptive method. It was determined that of the total
adolescents interviewed, 18% began their sexual life; in them the condom was used in
11.1% followed by contraceptive pills with 3.19%. It was determined that 48.1% of the

population had 16 years as the predominant age of onset of their sexual stage.

Conclusions: From what has been described regarding the level of knowledge and the
use of contraceptive methods in adolescents of a female school in Huancayo - 2022, the
level of knowledge about contraceptive methods of greater predominance is deficient and
regular, with the group of adolescents having a good degree of knowledge about
contraceptive methods those who used them in 100% of the cases. The age of initiation
of sexual intercourse was 16 years and the most used contraceptive in their sexual

practices was the condom.

Key words: contraceptive methods, adolescents, knowledge
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CAPITULO I PLANTEAMIENTO Y FORMULACION DEL
PROBLEMA

1.1 DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

El inicio de la etapa sexual cada vez se da de manera mas precoz, lo que refleja un
mayor incremento de casos en adolescentes y una elevada incidencia de embarazos
no deseados en esta poblacién (alrededor del 10% de estos embarazos se evidencian
en mujeres de 15 a 19 afos) (1). Esto puede tener consecuencias negativas en el
campo de su salud fisica y mental, tales como el riesgo de enfermedades de
trasmision sexual, aborto inducido, alteracién en la salud materno - infantil (ruptura
de membranas, muerte materna, parto prematuro, bajo peso al nacer, entre otras) y el
desbalance en la integracién psicosocial (2). Un pobre o deficiente conocimiento

tedrico y practico sobre métodos anticonceptivos conllevan a dichos riesgos (3).

A nivel nacional, segiin datos del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
(INEI), el niimero de embarazos adolescentes aumento de 12.2% (Endes 2014-2016)
a 13,7% (Endes 2017). Segtin los resultados de la ENDES de 2018, ¢l 13 2% de las
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mujeres en el grupo de edad entre 15 y 19 afios ya eran madres, el 1,9% estaban
embarazadas de su primer hijo y el 15,1% estaban embarazadas (104%) (4). En el
pais, la ENDES 2017 (Encuesta Nacional Demogrifica y de Salud Familiar) reporté
que el 21,2% de las mujeres de 15 a 49 afios habia usado alguna vez anticonceptivos
orales de emergencia. Ademis, el 52.9% de las mujeres sexualmente activas utilizaba

este método (5).

Presentado en el foro del MINSA (Ministerio de Salud) sobre el fortalecimiento de
los factores protectores para el desarrollo y la salud general de jévenes y
adolescentes; encontrd que el 13,2% de las mujeres jovenes de 15 a 19 afios estaban
embarazadas o tenian al menos un hijo. Sectores con mayor frecuencia de ocurrencia
en Loreto, Amazonas, San Martin, Ucayali y Tumbes; en cuanto al nimero de
gestantes en la pubertad, principalmente en Lima, La Libertad, Cajamarca, Puno y
Pittsburgh Ulla. Finalmente, en la selva, la edad en que se inician las relaciones

sexuales esalos 13 0 14 (5).

En este sentido, los métodos de prevencion de embarazos no deseados siempre han
sido referidos a métodos anticonceptivos. Entre ellos, actualmente se utilizan cada
vez mds los anticonceptivos orales de emergencia, segtin la OMS; sin embargo, los
detalles son que dichos anticonceptivos no deben usarse de manera regular o
continua, ya que contienen una gran cantidad de estrés hormonal ademds de sus

efectos (6).

1.2 DELIMITACION DEL PROBLEMA

1.2.1 DELIMITACION TEMPORAL:

La investigacién se desarrollé en el periodo comprendido entre el 01 de agosto
al 30 noviembre del 2022, en el que se incluye la formulacién, ejecucion y

procesamiento del proyecto de investigacion.

1.2.2 DELIMITACION ESPACIAL:

La investigacion se desarrollo en la L.E. “Nuestra Sefiora de Cocharcas”, la cual
estd ubicada en el distrito de Huancayo, en la provincia de Huancayo, region

Junin.
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1.2.3 DELIMITATION TEORICA:

Los conceptos tratados estin vinculados al Nivel de conocimiento y uso de
métodos anticonceptivos en adolescentes del quinto grado de secundaria de un
colegio femenino.

1.3 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.3.1 PROBLEMA GENERAL

e ;Cudl es el nivel de conocimientos respecto a métodos anticonceptivos en
adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.LE. Nuestra Sefiora de

Cocharcas, Huancayo 20227

1.3.2 PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. (Cudl es la edad predominante de inicio de relaciones sexuales en
adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de

Cocharcas, Huancayo 20227

2. (Cudl es el método anticonceptivo mas usado en adolescentes del quinto grado

de secundaria de la I.LE. Nuestra Senora de Cocharcas, Huancayo 20227

3. ;Cudl es el nivel de conocimientos segtin el uso métodos anticonceptivos en
adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de

Cocharcas, Huancayo 20227
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1.4, JUSTIFICACION

1.4.1. JUSTIFICACION SOCIAL

El presente estudio de investigacion permitird proporcionar informacion
actualizada acerca del grado de conocimiento que poseen los estudiantes con
respecto a los métodos de anticoncepcion, fundamentales en la etapa
adolescente, esto nos ayudard como punto de partida para implementar medidas
y programas de salud reproductiva que brinden informacidn bdsica y oportuna.
Fomentando la comunicacidn e intercambio idéneo de informacidn, ya que en
esta etapa es importante brindar los conocimientos necesarios para evitar
complicaciones futuras como las presentes: embarazos no deseados, abortos,
infecciones de trasmision sexual, futuras repercusiones sociales y psicolégicas

propias de esta etapa de vida (9)
1.4.2 JUSTIFICACION TEORICA

Este estudio tiene como finalidad aportar datos relevantes sobre la actitud que
muestran los estudiantes acerca de los métodos de anticoncepcion, ya que esto
nos ayudara a influenciar en gran medida sobre las complicaciones futuras que
conlleva un deficiente o escaso grado de informacién, debido al incremento de
la actividad sexual en esta etapa. Motivo por el cual es considerado como un
problema meritorio de estudio, en el cual la mortalidad en mujeres jévenes y sus
productos estd vinculada directamente con la actitud reproductiva que tengan las
mismas; es asi que la investigacién ayudara aportando datos e informacion
relevante en futuras investigaciones ya que se cuenta con escasa data sobre el

area. (10)
1.4.3 JUSTIFICACION METODOLOGICA

Para alcanzar resolver los objetivos de la investigacidon, se empled una
metodologia de tipo descriptiva, la misma que nos permitié describir las
caracteristicas de ambas variables de estudio y la distribucién entre ellas, sin
cambiar 0 manipular su entorno. Esto se pudo llevar a cabo mediante un
instrumento de investigacion de tipo cuestionario debidamente validado (38),
con la finalidad de reducir las complicaciones inherentes que presenta esta

problematica, mediante programas de educacién sexual dirigidos a mejorar el
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déficit de informacion. Es asi que el presente estudio aportara datos, los cuales

serviran de apoyo en las investigaciones que se realicen a futuro. (11)

1.5. OBJETIVOS:

1.5.1.OBJETIVO GENERAL.:

1. Determinar el nivel de conocimientos respecto a métodos anticonceptivos en
adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de

Cocharcas, Huancayo 2022

1.5.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Identificar la edad predominante de inicio de relaciones sexuales en
adolescentes del quinto grado de secundaria de la 1.E. Nuestra Sefiora de

Cocharcas, Huancayo 2022

2. Identificar el método anticonceptivo mds usado en adolescentes del quinto

grado de secundaria de la I.LE. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022

3. Identificar el nivel de conocimientos segiin el uso métodos anticonceptivos en
adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de

Cocharcas, Huancayo 2022
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CAPITULO I1 MARCO TEORICO
2.1. ANTECEDENTES DE INVESTIGACION

2.1.1 ANTECEDENTES INTERNACIONALES:

Mondragén, L; Arteaga, R. et al. (México - 2014) Menciona que de la
informacién obtenida se puede interpretar que referente al grado de
conocimientos que poseen los estudiantes sobre métodos de planificacion
familiar es favorable en mds del 50% de los casos, esta cifra podria elevarse atin
mads con los correctos programas y proyectos sobre salud y cuidado reproductivo
impartido a los estudiantes; de dicha informacién inicial que poseen se puede
observar que el método mas empleado por parte su parte fue los métodos de
barrera inicialmente debido a su accesibilidad seguido de hormonales, siendo en

menor medida estos utilizados por parte de los estudiantes (12).
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Rodriguez E, Orozco K, et al. (Colombia - 2015) Menciona que de la poblacion
estudiada se infiere que el mayor porcentaje de encuestados posee conocimientos
respecto a los métodos mds actuales de anticoncepcién, de los que se destacan
los profilacticos, pildoras e inyectables, la principal fuente de informacién es en
un 54.2% de sus tutores o padres y el 32.4% de sus parejas, de la misma se pudo
concluir que el anticonceptivo mas empleado fue los profildcticos seguido de los
inyectables. Del total de participantes, el 44.5% no conoce alguna entidad que

les brinde informacién y consejeria sobre el tema (13).

Posada, M; Mora, B. etal. (Costa Rica - 2015) Menciona que en el estudio existe
una gran diferencia entre la informacién previa que poseen los estudiantes
respecto a métodos de anticoncepcion frente a los adquiridos luego del programa
impartido con simuladores, lo que se traduce en un gran déficit inicial,
indistintamente de los rangos edad de la poblacién estudiada. Motivo por el cual
es indispensable instaurar programas de desarrollo y planificacién familiar,
haciendo un analisis sobre cudles son las mejores estrategias que se emplean en
la ensefianza colectiva. De los conocimientos finales se logré concluir la
prevalencia de los grados deficiente a regular respecto al condén masculino, por
otro lado, gracias al empleo de simuladores se logré que los sujetos de estudio
tengan mas informacion sobre los métodos mas modernos de anticoncepcion

pudiendo ser mds facil su distincidn. (14)

Ramos L, Pereira E, et al. (Brasil 2018), Mencionan que del estudio realizado se
puede concluir que de los 266 casos el 81.1% ha recibido algin tipo de
informacioén acerca de métodos de anticoncepcion, siendo solo el 11.9% de los
estudiantes los que no recibieron ningin tipo de informacién, del grupo que
recibid informacion sobre el tema tuvieron como fuente principal a los padres
con un 69,8% seguido de los maestros con un 43.2%. Respecto al uso de los
tipos de anticoncepcioén se puede concluir que de la poblacién de 226 estudiantes
que iniciaron su vida sexual el porcentaje predominate con 65,9% corresponde
a los que no usaron algin tipo de anticoncepcion frente a un 34.1% que, si los
ha empleado, a pesar de contar con una poblacién mayor al 75% que posee
conocimientos sobre anticoncepcién. El método de anticoncepcion

predominante fue el preservativo seguido de la pildora del dia siguiente. (15)
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Acevedo O, Ramirez G, et al. (Colombia. 2019), Mencionan que del estudio
realizado se puede inferir que existe predominancia por parte del género
femenino sobre el masculino en funcién al nivel de conocimientos sobre tipos
de anticoncepcion. En el mismo se aprecia que de la poblacién de estudio el 87%
ha iniciado su etapa sexual, de los cuales el 72.4% ha utilizado algin tipo de
anticoncepcion y el 27.6% no los ha utilizado durante su practica sexual.
Respecto al uso de métodos de anticoncepcién se destaca en primer lugar al
preservativo con 35.4% de uso seguido de las pildoras anticonceptivas con un

26.8%. (16)
2.1.2 ANTECEDENTES NACIONALES:

Moras M. (Lima - 2015) Menciona que existe una gran relacién entre el nivel de
conocimiento y uso de métodos anticonceptivos, el mismo que repercute a futuro y se
ve reflejado en este estudio con un nivel deficiente en la gran mayorfa de la poblacién
estudiada consignada en las pacientes puérperas del Hospital Nacional Daniel Alcides
Carrién. Esto se vio reflejado en la eleccién de un método anticonceptivo en la etapa
puerperal, evidenciindose que el nivel de conocimientos no influyo en el uso de este en

la etapa puerperal en el 90% de los casos. (17)

Garnica Nifiez. et al. (Lima - 2016) Menciona que la poblacién estudiada
presenta actitudes favorables y conocimientos referentes al uso de métodos
anticonceptivos en la prevenciéon de embarazos no deseados en un 58%, del
mismo modo en relacién a la implicancia de las responsabilidades de ser padres
a una temprana edad en un 64.7%. De este modo se puede probar la relacién que
existe entre los conocimientos que poseen y las prdcticas de prevencion de
embarazo en estudiantes del quinto afo de secundaria, demostrando que el 20%
tuvo un nivel de conocimiento alto sobre la prevencién, el 62% un conocimiento

medio y el 18% un conocimiento bajo. (18)

Panta Ore M. et al. (Lima - 2016) Menciona que del total de participantes, solo
una pequefia parte de la poblacién obtuvo el grado de conocimientos alto (11%),
la mayoria obtuvo el grado intermedio (62.3%) y el resto (26.6%) obtuvo un
grado bajo; en relacién a la aceptacion del estudio, los estudiantes en su gran
mayoria se presentaron de forma indecisa (70.6%) y solo un pequefio grupo
mostro aceptacién con el mismo (14.6%), de esto se concluye que alrededor del
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89% posee conocimientos deficientes respecto a los métodos de anticoncepcion

oral de emergencia. (19)

Collado M. (Arequipa. 2017), Mencionan que del estudio realizado se puede
inferir el predominio de un nivel de conocimientos intermedio en la mayoria de
los casos a razén de 40.5% seguido del bueno con un 38.6% y solo un 20.2%
posee un nivel deficiente, esto se debe a que mds del 75% ha recibido
informacién sobre planificacién familiar, cuya principal fuente es la escuela con
un 39.1% y en segundo lugar por parte de los padres con un 33 4%, solo ¢l 5.6%
recibié informacion por parte de los centros de salud. De la poblacidn estudiada
el 55.2% han iniciado su vida sexual, de estos solo el 53.7% ha usado algin
método de anticoncepcion a diferencia del 46.3% que no; en funcion al método
ms empleado se puede ver en el estudio que el de mayor preferencia de uso por
parte de los adolescentes durante sus relaciones sexuales fue el preservativo con

80.9% seguido del método del ritmo con el 9.5% de los adolescentes. (20)

Mozombite C, Vega M. et al. (Tarapoto. 2018), Mencionan que de la
informacién obtenida en el estudio podemos concluir que el nivel de
conocimientos que mas destaca por parte de os adolescentes del cuarto y quinto
afio de secundaria fue un nivel bueno con 67.3% seguido del nivel regular con
23.9% y solo un pequefio grupo tuvo valores de 3.6% respecto al nivel deficiente.
Pese al buen nivel de conocimientos por parte de los adolescentes se pudo ver
que del total de la poblacién de estudio el 64.1% no ha utilizado ningtin tipo de
método anticonceptivo a diferencia de un 35.9% que si los ha empleado. De este
grupo se pudo observar que el método mas empleado en sus pricticas sexuales
fue el preservativo con 77 .8% seguido de las pildoras anticonceptivas con 15.6%
y en tercer lugar al método del ritmo, pero en un bajo porcentaje con un valor de

2.2%.(21)
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2.2 BASES TEORICAS

2.2.1 ADOLESCENCIA

Cuando se define el termino adolescencia nos dirigimos al concepto base en el
cual se abarca el periodo que trascurre desde el fin de la nifiez hasta el punto
inicial de la etapa adulta, la cual se define segiin la Organizacion mundial de la
salud el periodo comprendido entre los 10 a 19 afos de edad, dividiéndose en
dos periodos: la temprana adolescencia que abarca desde los 10 hasta los 14 afios
y la tardia adolescencia que abarca desde los 15 hasta 19 afios, siendo
caracteristica de esta etapa la presencia de cambios tanto fisiolégicos como
anatdmicos, ademds de modificaciones en la personalidad como en el aspecto

psicolégico (22).

2.2.2 SEXUALIDAD

Término utilizado para referirse a un concepto el cual determina al grupo de
cambios o procesos bioldgicos, psicoldgicos, sociales y culturales vinculados a
la expresidn del comportamiento humano, la cual es imprescindible para la
formacién de vinculos y lazos entre ellos, abarcando del mismo modo formas de
expresion, actitudes, deseos y creencias. Ese conjunto de expresiones y
comportamientos entre seres humanos es fundamental tanto para reproduccion

de la especie como para crear vinculos significativos entre hombres y mujeres

(23).

2.23 EMBARAZO EN LA ADOLESCENCIA

Problema que abarca una serie de consecuencias propias de una etapa de vida en
la cual se busca o se forma la identidad sexual, este problema se debe a un
proceso de experimentacion de la sexualidad, la aceptaciéon de grupo y una
carencia de conocimientos sobre una vida sexual responsable, lo que se
desencadena en un embarazo a temprana edad. Siendo un problema de salud
publica ya que se asocia con riesgo de mortalidad materno infantil ademads de los
limitantes en el desarrollo personal. Teniendo como resultado que el 13% de

adolescentes en el Perti cursan con un embarazo o ya son madres segtin el estudio
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ENDES (2020), siendo el principal pilar de este problema el deficiente nivel de

conocimientos o de educacion (23)

2.2.4 METODOS ANTICONCEPTIVOS

Término utilizado para referirse a un grupo de procedimientos dirigidos
principalmente a la anticoncepcién mediante la inhibicién de la fecundacion,
aplicado en personas que deciden evitar un futuro embarazo. En la actualidad
hay una gran numero de distintos métodos de anticoncepcion divididos o
clasificados en grupos segiin el mecanismo base que presentan, los cuales se

describen a continuacion:

2.2.4.1 Métodos de anticoncepcion naturales:

Tipo de método de anticoncepcion el cual esta enfocado tanto en el control
del ciclo menstrual como en los cambios y caracteristicas propias del moco
cervical, ademds de ellos se suman los métodos de lactancia e interrupcién
del acto sexual. Este tipo de métodos de anticoncepcion poseen una tasa
de eficacia del 20% en el primer afio de uso, cifra que decreciendo entre
un 1 a 9% (1-9 embarazos/100 mujeres) con un uso correcto y en forma
combinada. En general estos tipos de anticoncepcién son los menos
eficaces en comparacion con otros, sin embargo, pese a las desventajas y
a la baja tasa de eficacia siguen siendo los principales anticonceptivos de

eleccion en personas que no optan métodos que no sean naturales (24).

2.24.2 Método del ritmo u Ogino-Knaus:
Este tipo de método anticonceptivo también conocido como: método del
Calendario y Ogino-Knaus es tipo de método natural cuya principal
funcién es evitar la concepcion, el cual consiste en conocer el ciclo
menstrual para asi poder determinar cudles son los dias fértiles y por
consiguiente los dias de ovulacidn, evitando las relaciones sexuales
durante este periodo. Sin embargo, este método funciona en mujeres con
ciclos regulares y se basa en llevar un registro por un afio de la duracion

de cada ciclo y medir el periodo mds largo y corto, ademds se toma en

28




cuenta el tiempo de vida de los espermatozoides y el de los 6vulos. Este
método posee una eficacia de aproximadamente del 81% en condiciones
ideales, sin embargo, es variable y el porcentaje o probabilidad de
embarazo puede llegar hasta el 24%. Como se sabe el dia de ovulacién es
el dia 14 al cual se le agregan 4 dias de gracia, por lo tanto, se resta 18 dias
al ciclo méas corto y 11 dias a los ciclos largos, ya que para la fase de
infertilidad la cual se da luego de la ovulacién se le da 3 dias de gracia;
considerando como ciclos cortos a los ciclos de 28 dias y largos a los de

32 dias (25).

2243 MELA (método de lactancia materna):
Este método de anticoncepcion usado con el fin de prevenir el embarazo
es un tipo de método natural el cual consiste en brindar lactancia exclusiva
por periodos mas cortos entre toma y toma al recién nacido, de este modo
se genera una amenorrea la cual tiene como mecanismo de la estimulacién
por parte del lactante lo que hace que se eleven los niveles de prolactina la
cual mediante una retroalimentacioén negativa hace que disminuyan los
niveles de la hormona liberadora de gonadotropina, reduciendo asi la
liberacién de la hormona luteinizante y la consiguiente inhibicién de la
maduran folicular. Este método natural posee una efectividad del 98%
durante los seis primeros meses después del embarazo si se aplica dentro

de la condiciones y técnicas adecuadas (26).

2.2.4 4 El coito interrumpido (coitus interruptus):
Este tipo de método anticonceptivo tiene por objetivo evitar el ingreso del
esperma masculino a la vagina y por consiguiente a la cavidad uterina,
cuya tasa de efectividad aproximada es inferior e igual al 76% por lo que
no es un método muy confiable y recomendable. Dicho método consiste
en interrumpir el acto sexual, retirando el pene de la cavidad vaginal
evitando la eyaculacion en el interior y la posterior diseminacién, dicho
técnica pose diversas desventajas dentro de las cuales esta: el riesgo
elevado de contraer enfermedades sexuales, ademds de una extraccién del
miembro masculino no a tiempo o el contenido de espermatozoides dentro

del liquido preseminal (27) (28).
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2.2.4.5 Métodos de Barrera

Esta clase de anticoncepcion estd dirigida principalmente al bloqueo del
pasaje a la cavidad uterina de los espermatozoides por medio de una
barrera fisica o quimica impidiendo asf el embarazo y el control de la
natalidad, teniendo una efectividad del 98-99% usados de forma adecuada
y condiciones adecuadas, dentro de los cuales tenemos a los preservativos,
dispositivos intrauterinos, diafragmas esponjas vaginal, capuchones, entre

otros (29).

2.2.4.6 El condén, o preservativo masculino:
Este tipo de método de anticoncepcion se basa fundamentalmente en la
cobertura del miembro masculino, la cual estd compuesta por dos
materiales: goma de latex y poliuretano, es el método mas conocido de
mayor utilizacién debido al costo bajo y al ficil acceso, siendo el tnico
método no permanente, el cual posee un porcentaje de efectividad de
alrededor del 84% usado en condiciones y forma adecuada. Es un método
eficaz, el cual confiere proteccién frente a diversos tipos de enfermedades
de trasmision sexual, dentro de las cuales tenemos a: VIH-SIDA, gonorrea,

herpes, chlamydia, entre otros (29) (30).

2.24.7 El dispositivo intrauterino, o DIU:
Este método anticonceptivo hace referencia a un aparato o dispositivo de
plastico o metal, existen dos tipos: el primero libera progestina
(levonorgestrel) y el otro en forma de T flexible conformado por una rama
horizontal y una vertical la cual estd rodeada de un alambre de cobre, se
coloca en la cavidad uterina, estos poseen una eficacia del 96% y son de
larga duracién con un minimo de 3 afios y un mdximo de 10 afios. El
mecanismo empleado se basa en impedir el paso de los espermatozoides
mediante inmovilizacién y creando una reaccion inflamatoria toxica para
los espermatozoides, dentro de los efectos secundarios tenemos a los
calambres uterinos, aumento del flujo menstrual y dolor en la zona de

insercién; el diu presenta como complicaciones no muy frecuentes el
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aumento del riesgo de contraer una infeccion pélvica durante el primer mes

de uso y en bajo porcentaje es el embarazo ectépico (31).

2.2.4.8 Métodos Hormonales:

Este tipo de métodos de anticoncepcion hormonal estin compuestas
sustancias quimicas las cuales alteran el modelo hormonal normal,
logrando asi evitar embarazos y el control de la natalidad mediante la
inhibicién de la ovulacion, la alteracion de mucosidad del cuello uterino
haciéndolo mds espeso para lograr evitar el pasaje de espermatozoides y
haciendo la mucosa del ttero mds delgada para asi impedir la
implantacién, pero con la desventaja de la no prevencion de enfermedades
sexuales. Dicho método se administra de diferentes formas dentro de las
cuales tenemos: pildoras, inyectables, parches e implantes. En el caso de
efectividad pose una gran proteccién superior al 98% si se usa en

condiciones adecuadas y de forma correcta (31).

2.2.49 Los anticonceptivos orales:
Este tipo de métodos de anticonceptivos son comiinmente mds usados y
conocidos ya que de ficil administracién de y de fécil acceso por la
poblacién femenina, ademds de ser un método seguro y eficaz, existen dos
tipos de pildoras segin su composicién: la primera compuesta por la
hormona progestina y las pildoras combinadas compuestas por dos tipos
de hormonas que son: estrogeno y progestina. Ambas tienen como funcion
principal evitar el embarazo mediante inhibicion de la hormona
hipotalamica GnRH, causando a su vez el mismo efecto sobre las
hormonas hipofisiarias que estimulan la ovulacién y aumentando el
espesor del moco cervical. Estas se administran el primer dia del inicio de
la menstruacion durante un periodo de tres semanas, dejando libre la tltima
semana durante este periodo se presenta la menstruacién o también se
puede administrar la dltima semana una pildora inactiva o placebo para
permitir el sangrado menstrual por deprivacion. La tasa de efectividad que
posee este tipo de método es de 94% en condiciones ideales, este método
ademds ayuda en el tratamiento del proceso de los dolores menstruales, en

la enfermedad inflamatoria pélvica, endometriosis, entre otros (31).
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2.2.4.10 La pastilla del siguiente dia:
Este tipo de método anticonceptivo es un tipo de método de emergencia,
el cual es conocido de diversas formas entre ellas: pildora postcoital, es
un método anticonceptivo similar a la pildora, pero con mayor cantidad
de hormonas, el cual se divide segtin el principio activo que posee:
levonorgestrel y el acetato de ulipristal. Este se usa como método de
emergencia en la cual no hubo ningiin tipo de proteccién durante la
relacion sexual, su eficacia depende del tiempo o las horas trascurrido
luego del acto sexual cuyo rango oscila entre las 48 y 72 horas como
mdximo, es decir a menor tiempo trascurrido, mayor serd su eficacia. Este
método actuando inhibiendo la ovulacién y también modificando el
recubrimiento o matriz interna del ttero impidiendo el desarrollo del
embarazo; los efectos secundarios dependerdn de la etapa del ciclo
menstrual en la que se encuentre, siendo los mds frecuentes: cefalea,

nduseas, vomitos sensibilidad en mamas y sangrado intermenstrual (31).

2.2.4.11 Implante Norplant:

Este método de anticoncepcién es una opcién a largo plazo la cual
consiste en un implante de levonorgestrel subdérmico (libre de
estrdgenos), el cual se implanta de forma quirdrgica en el brazo, este
método libera hormas con el fin de incrementar el espesor el moco
cervical bloqueando el ingreso o pasaje de los espermatozoides. Este
método tiene un porcentaje de efectividad del 99,95% y un periodo de
cobertura de aproximadamente 5 afios; dentro de los efectos adverso mas
frecuentes tenemos: sangrado intermenstrual, cefalea, sensibilidad en
senos, galactorrea, nduseas, mareos, alteracion del ciclo menstrual

(amenorrea), entre otros (32).

2.2.4.11 El Parche:

Este método anticonceptivo tipo parche es un método que va colocado en
la piel de la mujer en la region gliitea, en la region externa superior del

brazo y en la region superior del abdomen, el cual segrega hormonas
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similares a las que produce el cuerpo humano como son: estrogeno y
progestina, las mismas que impiden que ocurra la ovulacion. Este se debe
poner al iniciar el ciclo a razén de una vez por semana durante un periodo
de tres semanas, dejando libre la dltima semana para poder permitir que
se produzca el sangrado menstrual. Dentro de los efectos secundarios
mas frecuentes tenemos a; sensibilidad en los senos, cefalea, nauseas,
sangrado intermenstrual, etc; mismos efectos que se presentan en otros

métodos anticonceptivos (32).

2.2.4.11 Inyectable:

Este tipo de anticoncepcidn se basa en la inoculacion de progesterona de
tipo sintética la cual se conoce como acetato de medroxiprogesterona,
este inyectable es colocado de forma intramuscular y con mayor
frecuencia en la region glitea en intervalos o periodos de uno a tres
meses. Este tipo de método anticonceptivo posee una eficacia
aproximada de hasta el 99.,7%, el mismo que debe de ser colocado en el
primer dia del ciclo menstrual, se ha reportado baja prevalencia de
efectos secundarios dentro de los cuales los mas comunes son: sangrado
irregular, cefalea, incremento en el peso, disminucién de libido sexual,

entre otros (32).

2.2.5 METODOS CON INTERVENCION QUIRURGICA:

Este tipo de anticoncepcidn se realiza de manera quirtirgica y van dirigidas segiin
el género, los mismos que poseen un porcentaje de éxito de casi el 100% de los
casos, sin embargo, estos métodos no poseen cobertura frente a la prevencion de
enfermedades propias del acto sexual. Siendo este tipo de anticoncepcion
irreversible, aunque existe evidencia con un bajo porcentaje de casos en los que
se ha podido revertir, motivo por el cual este tipo de anticoncepcion no se debe

efectuar con la esperanza de poder revertirlo (33).

2.2.5.1 Vasectomia:
Es el método masculino irreversible el cual se realiza bajo ciertas

condiciones en la que se emplea anestesia local, al ser un procedimiento
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sencillo el manejo es ambulatorio. Este procedimiento se realiza mediante
pequenas incisiones a nivel del escroto para tener acceso a los conductos
deferentes, ya que estos llevan la carga espermadtica hacia los testiculos.
Siendo un método eficaz y sencillo no presenta complicaciones futuras (ni
la disminucién de la potencia ni el deseo sexual). Este método de
anticoncepcion es descrito como un procedimiento no reversible, pero
gracias a los procedimientos como la vaso-vasostomia se puede alcanzar
en mds del 50% una reversibilidad, la cual dependera del tiempo
transcurrido desde que se practicé la vasectomia (a mayor tiempo, menor

tasa de reversibilidad) (33).

2.2.52 Ligadura de las trompas:

Procedimiento de anticoncepcion femenino irreversible en el cual se
emplea anestesia local o general, este procedimiento consiste en cortar y
posteriormente ligar las trompas, dentro de las técnicas empleadas la mas
utilizada es la de Pomeroy (salpingoligadura, que consiste en la atadura de
la trompa a nivel del asa pequefia en la region de su base y en la extirpacion
de la porcién superior), actualmente se realiza bajo via laparoscdpica con
un tiempo de recuperacién corto (horas). A partir de 2006 enfocados en el
control natal se instauro el sistema Essure aprobado por la FDA, en el que
se inserta un dispositivo a nivel de las trompas para lograr su obstruccion,
mediante la generacidn de crecimiento de tejido fibrético para as{ evitar el
paso del ovulo y su posterior fecundacién. Este procedimiento es un
método seguro, eficaz minimamente invasivo y realizado de manera

ambulatoria (33).
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2.3. MARCO CONCEPTUAL

Conocimientos: Se define como la agrupacion de informacion recopilados en el
tiempo los cuales se basan en la experiencia, es decir saberes que se tiene sobre

una materia o ciencia (22).

Adolescencia: Se define como la etapa en la que transcurre entre el final de la
nifiez hasta antes del inicio de la adultez, abarcando una edad en aflos desde los
11 a 19, donde se producen alteraciones tanto estructurales como fisioldgicas,

los mismos que son parte del desarrollo humano (22).

Sexualidad: Se define como el proceso biolégico en el cual los seres humanos
expresan conductas propias, las que son influenciadas por el desarrollo sexual
en el dmbito tanto cultural como psicolégico indispensables para la reproduccién

de la especie (23).

Métodos de anticoncepcion: Instrumentos empleados fundamentalmente para
bloquear o evitar embarazos, mediante la intervencidon del proceso de la

concepcion (24).

2.3.1 DE LAS VARIABLES:

Variables de Interés:

e Nivel de Conocimientos de Métodos Anticonceptivos
¢ Uso de Métodos Anticonceptivos

Variables de Caracterizacion:

e Edad

e Método

e Embarazo

e Enfermedades de transmision sexual
® Procedencia

e Nivel econdémico
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CAPITULO III METODOLOGIA

3.1 METODO DE INVESTIGACION

Investigacion cuantitativa

3.2 TIPO DE INVESTIGACION
Segtin categoria: cuantitativo, ya que se basa en medicion numérica.

Segtin intervencion del investigador: observacional, ya que no hay manipulacion de las

variables

Segln las mediciones: transversal, ya que la medicion se realiza en un solo momento.

Segtin el tiempo de recoleccién de datos: prospectiva, ya que registra hechos actuales.
3.3 NIVEL DE INVESTIGACION

El nivel enfocado del estudio de investigacion corresponde al descriptivo, el cual esta

dirigido a especificar o detallar el fenémeno estudiado a través de sus caracteristicas.
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3.4 DISENO DE INVESTIGACION

Tipo Observacional / Nivel Descriptivo

Donde:

M = Muestra
O1 = Observacion de la muestra

3.5 POBLACION Y MUESTRA

3.5.1 Poblacion:

La poblacién objeto de estudio estd conformado por estudiantes del sexo
femenino que estén cursando el quinto grado de educacién secundaria del
colegio femenino “Nuestra Sefiora de Cocharcas”, cuyas edades estan
comprendidas entre 14 a 21 afios, inscritas en el periodo 2022-11. La institucién
educativa cuenta con una poblacidn estudiantil de 2322 alumnas en total,
divididas en dos horarios tanto en el turno mafana como en el turno tarde, de
este total la institucidn cuenta con 14 aulas de quinto grado de educacion

secundaria con una poblacién aproximada de 426 alumnas.

3.5.2 Muestra:
En este estudio se uso el método de muestreo no probalistico (por conveniencia),
el cual abarca un marco muestral conformado por estudiantes del quinto grado
de educacion secundaria de la Institucion Educativa Nuestra Sefora de
Cocharcas, matriculadas en el periodo académico 2022- II que participaron de
forma voluntaria en este estudio, con la autorizacion respectiva tanto del
consentimiento como del asentimiento informado y con el cumplimiento de los

criterios de inclusién, quedando reducida la muestra a 289 adolescentes.
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3.6 CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

3.6.1 Criterios de inclusidn:
e Alumnas del 5to grado de educacién secundaria
e Edad comprendida desde los 14 a los 21 aiios
e Autorizacion mediante la firma del consentimiento/asentimiento informado
para la participacion voluntaria y confidencialidad de datos
e Alumnas las cuales tengan o no antecedentes de embarazo
e Alumnas que hayan usado o no métodos de anticoncepcién

e Alumnas que tengan o no pareja actualmente

3.6.2 Criterios de exclusidn:
¢ Alumnas que no sean del 5to grado de educacion secundaria
¢ Alumnas con una edad inferior a los 14 afios o superior a los 21 afios
¢ Encuesta no rellenada en su totalidad o mal rellenada

e Negativa de la alumna a entregar o realizar la encuesta

3.7 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOPILACION DE DATOS

Para poder realizar la resolucién de los objetivos planteados en el estudio y debié a la
naturaleza de este, se aplicé el formato de apoyo para recopilar datos de tipo cuestionario,
validado y aplicado con anterioridad, el cual posee un valor de Alfa de Cronbach de 0.96,
el cual nos indica que posee un grado alto de confiabilidad (34), que consta de {tems
concernientes a las caracteristicas socioculturales, al uso y al grado de conocimiento
referente a métodos anticoncepcion distribuidos de la siguiente manera:

1. La primera parte centrada a los datos sociodemogrificos y socioculturales de las
estudiantes.

2. La segunda parte orientada a conocimientos sobre métodos anticoncepcion,
dirigida mediante preguntas con respuesta tinica. Dicha informacién obtenida en
el apartado de nivel de conocimientos serd puntuada segin los grados
comprendidos del 0 al 10, distribuidos de la siguiente manera:

e Bueno: de 09 a 10 puntos
e Regular: 07 a 08 puntos

e Deficiente: Menor de 06 puntos.
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3. La dltima parte dirigida al empleo o no de anticoncepcion en alumnas del Sto

grado de educacion secundaria.

3.8 TECNICA DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Los datos obtenidos mediante el instrumento (encuesta) aplicado fueron
ingresados al programa Excel 2019 y luego para su procesamiento se utilizé el
programa SPSS version 25, en el cual fueron tabulados. Para el andlisis de las
variables y datos estadisticos se utilizd el mismo programa, con el objetivo de
realizar el andlisis descriptivo de la informacién mediante tablas de frecuencias y
porcentajes de las variables nivel de conocimientos y el uso de métodos

anticonceptivos.

3.9 ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION

Se presento el proyecto de investigacién ante el Comité de Etica de la Facultad de
Medicina Humana de la Universidad Peruana Los Andes solicitando su evaluacion

para la aprobacién, la cual fue obtenida.

Se solicitaron las autorizaciones y permisos correspondientes a la institucién para
la realizacién de la presente investigacion, ademds de la coordinacién para la
participacién de los estudiantes y la recoleccién tanto de los asentimientos y

consentimientos informados por parte de los padres de los participantes.

Se tuvieron en cuenta las consideraciones éticas como la confidencialidad de datos
y resultados, en la cual no se manipularon las variables y solo se extraeran los

datos obtenidos de la encuesta.
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CAPITULO IV RESULTADOS

4.1 DESCRIPCION DE RESULTADOS

TABLA N°1: Caracteristicas sociodemogrdficas de las alumnas del tltimo afio de

educacion secundaria de la I.LE.E. Nuestra Senora de Cocharcas, Huancayo — 2022.

Caracteristicas i
. . N %
sociodemograficas
Edad
15 10 3.5
16 157 543
17 113 39,1
18 9 3.1
Total 289 100,0
Edad promedio 16.42 aios
Genero
Femenino 289 100,0
Total 289 100,0
Aiio de estudios
Secundaria 289 100.,0
Total 289 1000

Fuente: Base de datos
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Se puede apreciar en la primera tabla la edad comprendida mds frecuente, la cual fue de
16 afos en un 54,3% seguido de la edad de 17 afios en un 39,1%, en la misma se puede
apreciar el promedio el cual corresponde a los 16 .42 afios. Enrelacién al género se puede
apreciar que el 100% de la muestra fueron del género femenino y del nivel de estudios

secundario, ya que el trabajo se realizé en una institucién femenina.

Figura N°1: Predomino de las edades en alumnas del quinto afio de educacién secundaria

de la LE E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.
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Fuente: Base de datos

Se observa en el grafico 1 la distribucién de edades que presentan las alumnas del tltimo
ano de educacién secundaria, siendo como edad de mayor prevalencia la de 16 afios
seguida de la de 17 afios, las que tienen una poblacién de 157 y 113 adolescentes

respectivamente.
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TABLA N°®2: Caracteristicas socioculturales de las adolescentes del quinto afio de
educacion secundaria de la I.LE.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

Caracteristicas Socioculturales N %
Religion
Catolica 172 59,5
Adventista 20 6,9
Evangelista 93 322
Otros 4 1.4
Total 289 100,0
Lugar de residencia
Rural 31 10,7
No rural 258 893
Total 289 100,0
Recibio informacion
Si 254 879
No 35 12,1
Total 289 100,0
Nivel socioecondomico
Bajo 92 318
Medio 197 682
Total 289 1000

Fuente: Base de datos

Se observa en la tabla 2 la religién que existe con mds predominancia es la catélica con
un 59.5%, seguido de la evangélica con un 322%. Respecto al lugar de residencia se
aprecia que el 89,3% vive en zona no rural frente al 10,7% que vive en zona rural. En el
caso de si se recibid informacién sobre anticoncepcidn, el porcentaje que recibid
informacién de las alumnas fue un 87,9% en comparacién al 12,1% que no ha recibido
informacion. Respecto al nivel socioeconémico se destaca el nivel medio y bajo con un

68.,2% y 31.8% respectivamente.
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Figura N°2: Religion predominante en alumnas del quinto afio de educacion secundaria

de la LE E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.
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Se observa en el grafico 2 los tipos distintos de religiones presentes en adolescentes del

quinto ano de secundaria, en la cual destaca la catélica y evangélica con una poblacién

de 172 y 93 adolescentes respectivamente; y en menor medida la adventista conformada

por 20 adolescentes.

Figura N°3: Lugar de residencia en alumnas del quinto afio de secundaria de la LEE.

Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.
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Se observan en el grafico 3 los dos grupos en los cuales se ha agrupado a las alumnas, en
el cual pueden apreciarse el lugar de residencia no rural como el de mayor predominio
con una poblacion de 258 adolescentes en contraste al lugar de residencia no rural con

una poblacién de 31 adolescentes.

Figura N°4: Alumnas que recibieron informacion sobre métodos anticonceptivos del

quinto afio de secundaria de la [.LE.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

Porcentaje

si no
ESTUDIANTES QUE RECIBIERON INFORMACION SOBRE METODOS
ANTICONCEPTIVOS

Fuente: Base de datos

Se observan en el grafico 4 dos grupos en los que abarcan a las alumnas que recibieron o
no informacién sobre anticoncepcidn, la poblacion que recibié informacion esta
conformada por 254 adolescentes en contraste a un grupo menor que no recibid

informacidn sobre métodos anticonceptivos con una poblacién de 35 adolescentes.




Figura N°5: Nivel socioecondémico predominante en alumnas del quinto afio de

secundaria de la LE E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.
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Se observan en el grafico 5 los dos niveles socioeconémicos predominantes en las

alumnas, siendo el nivel socioeconémico medio el de mayor predominancia, el mismo

que estd conformado por una poblacién de 197 adolescentes, seguido del nivel

socioecondmico bajo con una poblacién de 92 adolescentes.

TABLA N°3: Nivel de conocimientos sobre anticoncepcion en alumnas del quinto
grado de secundaria de la I.LE.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE
METODOS ANTICONCEPTIVOS

RANGO N %
DEFICIENTE
0-6) 174 60.2
REGULAR

-8 63 218
BUENO

0-10) 52 18,0
TOTAL 289 1000

Fuente: Base de datos
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Se puede apreciar en la tercera tabla el nivel de conocimientos sobre métodos
anticonceptivos en los adolescentes, el cual evidencia del total de la muestra, el 60.2%
tienen un deficiente nivel, el 21.8% presenta un regular nivel y solo un 18% posee un

buen nivel de conocimientos sobre anticoncepcion

Figura N°6: Nivel de conocimientos sobre métodos de anticoncepcion en estudiantes del

quinto grado de secundaria de la I.E_E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

Frecuencia

DEFICIENTE REGULAR BUENO

NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS

Fuente: Base de datos

Se observan en el grafico 6 los tres niveles de conocimientos sobre anticoncepcion en las
alumnas, en el cual se destacan el deficiente con una poblacién de 174, seguido del nivel

de regular con un total 63 y el nivel bueno con 52 adolescentes.
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TABLA N°4: Caracteristicas personales del inicio de relaciones sexuales de las alumnas
del quinto afio de secundaria de la I.E.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo — 2022.

Caracteristicas personales N %
Inicio de vida sexual
Si 52 180
No 237 820
Total 289 1000
Edad de inicio de
relaciones sexuales
13 1 0.3
14 3 1.0
15 18 6.2
16 25 8,7
17 5 1.7
Total 52 180
Edad promedio 15,58 afios

Fuente: Base de datos

Se puede apreciar en la cuarta tabla del total de la poblacién encuestada solo el 18% ya

inicio su vida sexual en contraste a un 82% que atin no la ha iniciado. En el caso del

comienzo de las relaciones sexuales se puede apreciar como la edad mads frecuente la de

16 afios (8,7%), seguido de la edad de 15 afios (6,2%), de ellas se puede apreciar una edad

media de 15,58 afios.

Figura N°7: Edad de inicio de relaciones sexuales en alumnas del quinto afio de

secundaria de la LE E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

Frecuencia

13 14 15

EDAD DE INICIO DE RELACIONES SEXUALES

Fuente: Base de datos
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Se aprecia en la grafico 7 que, de la poblacién conformada por 289 adolescentes, el 18%
(52) han comenzado su sexualidad, observidndose como predominante la edad de
comienzo de 16 anos conformada por 25 alumnas, seguida la edad de 15 afios con 18

alumnas.

TABLA N°5: Método anticonceptivo mds usado en alumnas del quinto afio de secundaria
de la LE E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

METODO
ANTICONCEPTIVO MAS N Yo
USADO
Ninguno 6 2,1
Preservativo 32 11,1
pildoras anticonceptivas 9 3.1
Inyectables 3 10
método del ritmo 2 0,7
Total 52 18,0

Fuente: Base de datos

Se puede apreciar en la quinta tabla que el tipo de anticoncepcidén mas empleado en las
alumnas fueron los preservativos a razén de 11,1%, en segundo lugar, las pildoras de

anticoncepcién con 3,1% y en tercer lugar a los inyectables con 1%.
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Figura N°8: Método anticonceptivo mads utilizado por las alumnas del quinto afio de

secundaria de la LE E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

35

30

25

20

Frecuencia

15

10

preservativo

e -

pildoras ninguno inyectables metodo del ritmo

anticonce ptivas

Fuente: Base de datos

METODO ANTICONCEPTIVO MAS USADO

Se observa en el grafico 8 los métodos anticonceptivos mds empleados en alumnas que

han comenzado su etapa sexual (52), apreciando al preservativo como el mds conocido y

empleado con un total de 32 adolescentes, seguido de las pildoras anticonceptivas con un

total de 9 adolescentes; también se puede apreciar que existe un grupo conformado por 6

adolescentes las cuales no han utilizado ningiin tipo de anticoncepcion.

TABLA N°6: Uso de métodos anticonceptivos segtin el nivel de conocimientos en
estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.LE.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas,

Huancayo 2022. (n=52)

NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE

USO DE METODOS METODOS ANTICONCEPTIVOS
ANTICONCEPTIVOS |y [ENTE REGULAR BUENO TOTAL
- B 26 13 7 16
% 83.9% 929%  1000% 88.5%
B 5 1 0 6
NO Yo 16,1% 7.1% 0,0% 11,5%
B 31 14 7 5
TOTAL % 100.0% 1000%  1000% 100.0%

Fuente: Base de datos
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Se puede observar en la sexta tabla el grupo de alumnas con un buen nivel de
conocimientos, de ellas el 100% empleo algin tipo de anticoncepcion al comenzar su
etapa sexual, seguido del nivel regular con 92,9% que ha usado métodos anticonceptivos;
a diferencia del grupo con un deficiente nivel en el cual solo el 83,9% de las alumnas ha

empleado algiin tipo de anticoncepcidn y el 16,1% no los ha usado.

Figura N°9: Nivel de conocimientos y uso de métodos anticonceptivos en alumnas del
quinto grado de secundaria de la I.LE.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022.

(n=52)
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Fuente: Base de datos

Se observa en el grafico 9 la relacion entre ambas variables, donde a un nivel menor de
conocimientos respecto a anticoncepcién, mayor el nimero de adolescentes que no usan
métodos de anticoncepcidn y viceversa, en el mismo sentido podemos observar que del
nivel de conocimientos bueno, el 100% han utilizado métodos anticonceptivos durante su

vida sexual.
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5.3 ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Respecto al grado de conocimientos en los adolescentes sobre anticoncepcién y la
relacion con su uso ha demostrado tener una relacion directa, es por ello que en numerosos
estudios se trata de estratificar y calificar el grado de conocimientos que tienen los
estudiantes, con estos datos obtenidos podemos iniciar estrategias que contribuyan al
crecimiento personal y a la vez reforzar conceptos bdsicos acerca de la sexualidad
responsable. Es por ello que el grado de informacidn sobre anticoncepcién es una base
fundamental y describe un rol importante durante cada etapa de vida adolescente, debido
a que en esta se inicia la actividad sexual, dichos conocimientos son recopilados de
diferentes fuentes, principalmente brindadas por los padres y las instituciones educativas

a las cuales asisten.

Motivo por el cual se debe poner mayor énfasis en este tema, ya que las consecuencias o
complicaciones futuras que se deben evitar son enfermedades cuya trasmision es por via
sexual, embarazos no planificados y prevencion de muertes materno-infantiles, siendo
estas un tipo de conflicto en la salud piblica, las que repercuten durante vida de los
adolescentes, en tal sentido es importarte enfocarnos en esta etapa de vida y reforzar los
conocimientos con programas orientados al tema a fin de poder asegurar una intervencién

oportuna.

Sin embargo, de los resultados obtenidos en el presente estudio se concluyd que de la
poblacién estudiada el 60,2% (174) de los estudiantes tienen un nivel de conocimientos
deficiente respecto a métodos anticonceptivos de los cuales el 14.9% (26) ha usado algiin
método anticonceptivo, en contraste a las adolescentes del nivel de conocimientos bueno

con 18.0% (52), que el 100% de ellas ha utilizado algiin método anticonceptivo.

A partir del andlisis de la informacién recolectada en el estudio se puedo describir
respecto al nivel de conocimientos sobre anticoncepcion y el uso de ellos, la existencia
de los tres distintos niveles de conocimientos, predominando el deficiente y el regular,
estos resultados poseen diferencias en relacién al grado de conocimiento con el estudio
realizado por Rodriguez E. (2015) et al. en el que se menciona que el mayor porcentaje
(94%) de la poblacion ha recibido informacion referente a temas de anticoncepcion, la

cual proviene principalmente por parte de la pareja y padres, existiendo semejanza con
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nuestro estudio donde el 87.9% ha recibido informacidn sobre método anticonceptivos
mientras que solo el 12,1% refiere no haber recibido dicha informacién, de igual modo
se ve la similitud a nivel de métodos mads usados, destacando también el uso de

preservativos como el principal método de anticoncepcion.

De otro modo en el estudio realizado por Mondragon L. et al. (2014) se evidencia que
existen similitudes respecto al método anticonceptivo de eleccién mas usado por los
estudiantes, destacando en ambos estudios los métodos de barrera principalmente el
preservativo. Pero con un resultado diferente en cuanto al nivel de conocimientos, siendo
satisfactorio en este estudio en relacion al realizado en el que destacan los niveles

deficientes e intermedios.

Asi mismo el estudio realizado por Posada M. et al. (2015) evidencia que el grado de
informacidn inicial que poseen sobre anticoncepcion fue deficiente en mas del 50%. dato
que tiene similitud con nuestro estudio, proponiendo para su refuerzo mejores métodos
de ensefianza sobre el tema mencionado, por otra parte existen diferencias respecto al
reconocimientos de métodos siendo el preservativo uno de los principales en nuestro
estudio frente al estudio mencionado en el que se destacan los métodos modernos como
parches, dispositivos intrauterinos y anillos vaginales al final de la intervencién del

simulador sobre el tema.

De otro modo en el estudio realizado por Panta M. et al. (2016) donde se concluyé que
existe mayor prevalencia con respecto al nivel de conocimientos un grado bajo a
intermedio y un bajo porcentaje con niveles altos, lo que resulta semejante con nuestro
estudio en el que prima el grado bajo e intermedio con un porcentaje elevado en la
poblacién y solo una pequefia parte representada con un alto grado de conocimientos

respecto a los tipos de anticoncepcion.

Respecto al estudio realizado por Ramos L. et al. (2018) se menciona que la mayor parte
de la poblacion (81.1%) posee algtin grado de conocimientos, en funcién al inicio de la
vida sexual se pudo observar que pese a los conocimientos que poseen los adolescentes
solo el 34.1% ha usado algiin método durante sus pricticas sexuales, siendo estos
resultados diferentes a nuestro estudio en el cual la mayor parte de la poblacién (88.5%)

uso algiin método de anticoncepcidn. Sin embargo, se aprecian resultados similares
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respecto al tipo de método ya que en ambos estudios se puede observar que el principal

método mas empleado fue el preservativo.

En el caso del estudio realizado por Acevedo O. et al (2019) se puede apreciar que de los
resultados obtenidos el 87% ha iniciado sus practicas sexuales, siendo diferente a nuestro
estudio ya que solo el 18% lo ha iniciado. En ambas poblaciones se observo como
resultado que mas del 50% uso algiin anticonceptivo durante sus relaciones sexuales, de
igual modo se pueden observar similitudes entre ambos estudios en cuanto al método mas
empleado siendo en ambos grupos el preservativo como el primer método empleado

seguido de las pildoras anticonceptivas.

En el estudio realizado por Garnica N. et al. (2016) se concluyé la existencia de
porcentajes similares respecto a las poblaciones estudiadas referente al nivel o grado de
conocimientos. En ambos estudios se destaca que pese al nivel de informacién acerca de
anticoncepcién hay una buena predisposicion y responsabilidad con respecto al uso de
los distintos tipos de anticoncepcion durante sus practicas sexuales por las implicancias
futuras que conlleva un embarazo no planificado a edades precoces y el empleo no
correcto de los tipos de anticoncepcién en ambos estudios con porcentajes similares, de
igual modo se destacan los niveles medio y bajo en ambos estudios con un 62% y 18%

respectivamente.

Asi mismo en el estudio realizado por Moras M. et al. (2015) podemos observar
similitudes respecto al nivel de conocimientos, destacando en ambos estudios un nivel
deficiente e intermedio por la mayoria de la poblacién estudiada, del mismo modo en
funcién a la influencia de los conocimientos respecto al empleo de la anticoncepcién se
puede apreciar que existe mayor numero de poblacién que no ha usado algtin tipo de
anticoncepcion durante sus practicas sexuales en los niveles deficiente e intermedio

siendo dicho resultado semejante al de nuestro estudio.

En el caso del estudio realizado por Collado M. et al. (2017) se evidencia respecto al
grado de conocimientos sobre métodos de anticoncepcion destacan el intermedio y bueno
como los mas predominantes en esta poblacién y solo un 20.2% poseen un grado
deficiente en contraste a nuestro estudio en el cual se puede apreciar que mas de la mitad

de la poblacion (60.2%) posee un grado deficiente, siendo este el mds predominante
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conjuntamente con el grado intermedio o regular a pesar de contar con un 87.9% de la
poblacién que ha recibido informacién acerca del tema. En funcién al inicio de las
relaciones sexuales podemos apreciar que més de la mitad de la poblacién (55.2%) las ha
iniciado frente a un 18% en un nuestro, asi mismo podemos apreciar que mds del 50% de
ambas poblaciones ha utilizado algin método de anticoncepcién observandose

similitudes respecto al preservativo como el método méds empleado en ambos estudios.

Por otra parte, en el estudio realizado por parte de Mozombite C. etal. (2019) se concluye
que existe prevalencia de un buen grado de conocimientos acerca de los métodos de
anticoncepcion destacando los niveles bueno y regular en contraste a nuestro estudio en
el que se destacan los niveles deficiente y regular. Respecto al empleo de los métodos de
anticoncepcion se aprecia que un 64.1% no los ha utilizado durante sus practicas sexuales
a pesar de contar con resultados buenos sobre el nivel de conocimientos que poseen los
estudiantes, resultado diferente que se aprecia en nuestro estudio en el cual el 88.5% de
la poblacion que si os ha utilizado. En cuanto al método de anticoncepcién mas empleado
podemos ver que en ambos estudios poseen resultados semejantes, siendo el preservativo
el principal método empleado por parte de los adolescentes seguido en segundo lugar por

las pildoras anticonceptivas.

54




CONCLUSIONES

e Se determino respecto al nivel de conocimientos sobre métodos de anticoncepcion
en adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de
Cocharcas, Huancayo 20222, que existe predominancia por el nivel deficiente y

regular.

* Se determind respecto al inicio de relaciones sexuales en adolescentes del quinto
grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo 20222,
que solo el 18% inicio su vida sexual, de los cuales la edad predominante fue la

de 16 afios.

e Se determino respecto al método anticonceptivo mds usado en adolescentes del
quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra Sefiora de Cocharcas, Huancayo
2022, que existe un gran predominio en el uso de los preservativos y las pildoras

anticonceptivas, siendo estos los mds usados en las adolescentes.

e Se determino respecto al nivel de conocimientos sobre métodos anticonceptivos
segtin el uso en adolescentes del quinto grado de secundaria de la I.E. Nuestra
Sefiora de Cocharcas, Huancayo 2022, que, de los conocimientos de las alumnas
con buen nivel respecto a la anticoncepcién, usaron algin tipo de método

anticonceptivo en el 100% de los casos.
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RECOMENDACIONES

Se deberian de desarrollar charlas educativas basadas en el empleo de la
anticoncepcion y los distintos tipos de planificacién familiar, ofreciendo asf los
conocimientos bdsicos y fundamentales a los adolescentes, ademds de ejecutar
una catedra adecuada y capacitaciones constantes, tanto a estudiantes como a los
docentes que estardn a cargo, garantizando informacién confiable y actualizada.
De este modo se ofrecerfan herramientas que promuevan su desarrollo y
crecimiento, fortaleciendo los conocimientos en los adolescentes, ya que las
Instituciones Educativas son uno de los pilares principales para instruir de estos

temas a los adolescentes.

Ofrecer programas orientados a la instruccidn de los padres de familia sobre temas
dirigidos a la anticoncepcién y sus cuidados para que de este modo ellos puedan
transmitir estos conocimientos y ser una guia o fuente de informacién principal
hacia los hijos elevando el conocimiento de ambos, mediante herramientas de

comunicacidn y retroalimentacion que generen seguridad.

Realizar estudios a futuro en diferentes instituciones que nos permitan valorar la
educacion impartida enfocada en los temas de sexualidad y los cuidados propios
de su practica, de este modo los datos recopilados nos serviran como punto de
partida para establecer mejores estrategias cuyo principal objetivo sea elevar los
conocimientos en los adolescentes, incrementando las tasas de uso de métodos

anticonceptivos y la prevencion de embarazos no deseados.
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ENCUESTA

INTRODUCCION: Estimado estudiante esta encuesta tiene como finalidad Identificar el nivel

de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de un colegio femenino de

Huancayo — 2022.

INSTRUCCIONES: La encuesta es individual y tiene una duracién de 10 minutos, es de manejo

anénimo y se pide por favor responda con honestidad. De tener alguna duda, coméntela con la

persona que se encuentre aplicando la encuesta.

DATOS GENERALES:

1.- Edad (afios caumplidos hasta hoy):

2.- Género:
a) Masculino.

b) Femenino.

3.- Ao de estudios:

4.- ;Religién a la cual pertenece?

a) catdlica.
b) adventista.

c) evangelista

d) otra:
5.- Lugar de residencia:

a) Rural.
b) No rural.

6.- ;Ha recibido informacion sobre métodos anticonceptivos?
a) Si

b) No

7.~ ; Cuil considera Ud. que es su nivel socioeconémico?

a) bajo.
b) medio.

¢) alto.
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CONOCIMIENTOS SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS

8.- Los métodos anticonceptivos suelen utilizarse para:

a) Como medio para controlar a natalidad y la superpoblacién mundial.

b) Para evitar embarazos no deseados en adolescentes.

c) Como medio para evitar la transmisién de determinadas enfermedades infecciosas.
d) Todas las respuestas anteriores son correctas.

9.- ; Cusil de los siguientes no es un método anticonceptivo?
a) Métodos de barrera.

b) Métodos quimicos.

¢) Métodos de retroalimentacion.

d) Métodos de abstinencia periddica.

10.- El diafragma es un anticonceptivo de tipo:
a) Quimico.

b) Barrera.

c) Abstinencia.

d) Esterilizacion.

11.- La pildora es un anticonceptivo de tipo:
a) Barrera.

b) Abstinencia.

¢) Quimico.

d) Esterilizacion.

12.- ; Cual de los siguientes métodos anticonceptivos necesita ser recetado por un médico u
obstetra?

a) El método Ogino (Método del ritmo)

b) El preservativo

c) Los espermicidas.

d) La pildora

13.- ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no necesita de receta meédica?
a) La pildora.

b) El diafragma.

c) La vasectomia.

d) El preservativo.

14.- ;Cudl de los siguientes es un método de esterilizacion masculino practicamente
irreversible?

a) El método Ogino.

b) La vasectomia.

c) El DIU o dispositivo intrauterino.

d) La ligadura de trompas.

15.- ;Cual de los siguientes es un método de esterilizacion femenino practicamente
irreversible?

a) El método Ogino.

b) La vasectomia.

c) El DIU o dispositivo intrauterino.

d) La ligadura de trompas.
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16.- ;Cudil es un método anticonceptivo méds eficaz para evitar el contagio de una
enfermedad de transmision sexual?

a) El DIU.

b) La pildora.

¢) El conddn.

d) La vasectomia.

17.- Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no puede evitar el contagio de
enfermedades de transmisién sexual?

a) El método Ogino (ritmo).

b) La pildora

c) El DIU.

d) Todas las opciones son correctas.

USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
18.- ; Ha iniciado sus relaciones sexuales?

a) Si
b) No

19.- Si su respuesta es afirmativa, ;a qué edad inicio sus relaciones sexuales?

20.- ;Usaste métodos anticonceptivos durante tus relaciones sexuales?

a) Si
b) No

21.- Si su respuesta es si
< Qué método anticonceptivo usaste?
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Proyecto de investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y USO DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES DE UN COLEGIO FEMENINO DE
HUANCAYO - 2022

El propésito de este estudio es abordar la problematica actual en nuestro medio, la cual
influye directamente en los estudiantes. Si accedo a participar en esta investigacién, mi menor
hijo/a responderd de manera voluntaria una encuesta, en la cual la informacién obtenida serd
estrictamente confidencial y codificada utilizando un nimero de identificacién. El presente
proyecto de investigacién estd siendo conducida por el Bachiller de Medicina Humana de la

Universidad Peruana Los Andes: Jean Paul Palomino Cangalaya.

apoderado del alumno/a
..................................................................................................... , doy mi
consentimiento para la participacién en el estudio de mi menor hijo/a y soy consciente de que su
participacion es enteramente voluntaria. He recibido informacion sobre el estudio mencionado
anteriormente y he comprendido la informacién y las explicaciones alcanzadas por el

investigador.

He sido informado que el objetivo de este estudio es: Identificar la relacién que existe
sobre el uso y el nivel de conocimientos de métodos anticonceptivos en estudiantes, teniendo la
oportunidad de discutir sobre el estudio y hacer las preguntas necesarias, entendiendo que puede
finalizar la participacion en el estudio en cualquier momento, sin que esto represente algiin

perjuicio para mi. Desde ya le agradezco por su colaboracién y participacién de su menor hijo/a.

Firma del padre o apoderado Firma del participante
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ASENTIMIENTO INFORMADO

El propésito del trabajo de investigacion es ofrecer conocimientos a los participantes de
la misma, mediante una clara explicacion de la naturaleza del proyecto y su implicancia
en el ambito social, asi como de su rol en ella como participantes.

La presente investigacién es conducida por el bachiller: Jean Pau Palomino Cangalaya
de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad Peruana los Andes. El titulo del
estudio es: Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes
de un colegio femenino de Huancayo — 2022.

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder preguntas por
medio de una encuesta, la que durara un lapso aproximado de 15 minutos de su tiempo.

La participacion de este estudio es estrictamente voluntaria y la informacion que se
recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro proposito fuera de los de esta
investigacion. Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en
cualquier momento durante su participacion e igualmente puede retirarse del proyecto
en cualguier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de las
preguntas durante la entrevista le parece incomodas, tiene usted el derecho de
hacérselo saber al investigador o de no responderlas. Desde ya le agradecemos su
participacion.

Firma del participante
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