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RESUMEN

El objetivo Analizar la relacion del nivel de conocimiento con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio
desecundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022.
Materiales y métodos: El trabajo tiene enfoque cuantitativo, el disefio metodologico es
descriptivo y de corte transversal. El estudio tiene muestreo no probabilistico, de forma
censal, donde se tomaron 105 estudiantes adolescentes de tercero, cuarto y quinto grado
de Educacion secundaria en el Centro Educativo Republica de Argentina, en Lima,
seleccionados como muestra. Resultados. Sobre el nivel de conocimiento con la actitud
sobre métodos anticonceptivos tienen conocimientos bajos en 56% con actitud
desfavorable y se relacionan en 77%; en la relacion del nivel de conocimiento en su
dimension prevencion de infecciones de transmision sexual con la actitud, tienen
conocimientos medio en 63% con actitud desfavorable, se relacionan en 81%; el nivel de
conocimiento en su dimension métodos anticonceptivos con la actitud tienen

conocimientos bajo en 40% con actitud desfavorable, y se relacionan en 72%.

Palabras clave: Nivel de conocimiento, actitud sobre métodos anticonceptivos,
adolescentes.



ABSTRACT

Objective. To analyze the relationship of the level of knowledge with the attitude about
contraceptive methods for the prevention of pregnancies in adolescents of the fourth and
fifth year of secondary school in the Republic of Argentina Educational Institution No.
2050 Lima 2022. Materials and methods: The work has a quantitative approach, the
methodological design is descriptive and cross-sectional. The study has non-probabilistic
sampling, in a census form, where 105 adolescent students of third, fourth and fifth grade
of Secondary Education were taken at the Republic of Argentina Educational Center, in
Lima, selected as a sample. Results. Regarding the level of knowledge with the attitude
about contraceptive methods, they have low knowledge in 56% with an unfavorable
attitude and are related in 77%; In the relationship of the level of knowledge in its
dimension prevention of sexually transmitted infections with attitude, they have average
knowledge in 63% with unfavorable attitude, they are related in 81%; the level of
knowledge in its contraceptive methods dimension with the attitude have low knowledge

in 40% with unfavorable attitude, and are related in 72%.

Keywords: Level of knowledge, attitude about contraceptive methods, adolescents



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema
El embarazo en la adolescencia tiene un efecto en trayectoria de vida del adolescente;
obstruye su desarrollo psicosocial, se asocia con malos resultados en la salud tanto para
ellas como para sus hijos, repercute negativamente en sus oportunidades educativas y
laborales, y contribuye a perpetuar los ciclos intergeneracionales de pobreza y mala salud

(1).

La tasa de fecundidad total (nimero de hijos por mujer) ha disminuido en América
Latina y el Caribe a lo largo de los treinta ultimos afios, la tasa de fecundidad en
adolescentes solo disminuyo ligero durante ese periodo y sigue siendo la segunda mas

alta del mundo (2).

A nivel mundial, los embarazos son muchos en las adolescentes sin educacion
primaria que en las adolescentes que han recibido educacion secundaria o superior. Las
adolescentes cuyos hogares se sitian en el quintil inferior de riqueza también tienen
mayor probabilidad de ser madres que las de hogares del quintil superior dentro de un

mismo pais (3).

El embarazo precoz afecta la trayectoria de salud de adolescentes, obstaculiza su

desarrollo psicosocial y se asocia con resultados deficientes en materia de salud y



mayor riesgo de morbilidad y mortalidad maternas. A nivel mundial, las
complicaciones del embarazo y el parto son las principales causas de muerte en las

adolescentes de 15 a 19 afios (4).

Hay pocos datos de embarazos en menores de 15 afios, se calcula que 2% de mujeres
fecunda en América Latina y el Caribe tuvieron su primer parto antes de 15 afios, América
Latina y el Caribe es unica region del mundo donde el embarazo tiene una tendencia

ascendente (5).

En 2015, se publico informe de efectos en salud de maternidad forzada en nifias de 9
a 14 afos, en Ecuador, Guatemala, Nicaragua y Peru, enfoque mixto, incluia: 1)
entrevistas a mujeres jovenes con parto ultimamente, a padres o adolescentes
embarazadas, y personal de hospital que asistieron a adolescentes; 2) revision de historias
clinicas; y 3) recopilacion y andlisis de datos estadisticos hospitalarios sobre partos en

nifias y adolescentes (6).

El embarazo o maternidad infantil forzada es situacion en la que una menor de 14
afios queda embarazada sin haberlo buscado o deseado y se le niega, dificulta, demora u
obstaculiza la interrupcion del embarazo. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
define la adolescencia como la segunda década de la vida, es decir, desde los 10 a los 19

aflos. Se estima que para el afio 2025 esta cifra llegara a los 2 000 millones (7).
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Estudios dicen aumento anual de 11% de adolescentes que inician relaciones sexuales
a los 12 afios; el fenomeno, se llama revolucion sexual, por la temprana iniciacion de
relaciones sexuales, que son cambios en actitud social en la sexualidad y maduracion
sexual temprana. En adolescencia lo sexual y género son procesos claves. El interés sexual
aumenta en que se acelera el desarrollo hormonal y se enfrentan a presiones de familia,

padres y sociedad (8).

En el pais hay fuerte demanda por una educacion sexual integral (ESI), asi como
apoyo para su implementacion. Un estudio reciente indica que la implementacion actual
de esta tematica no cubre las necesidades de los y las adolescentes. Investigadores de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia y del Guttmacher Institute con sede en los
EE.UU. llevaron a cabo, en 61 escuelas secundarias, una encuesta enfocada en el curriculo
de la ESI y su implementacion dirigida a estudiantes en edades de 15 a 17 afios en tres
zonas del pais con diferencias geograficas y culturales: Lima (costa), Ayacucho (sierra)

y Ucayali (selva) (9).

En la Universidad Cayetano Heredia se encontrd que hay apoyo para la educacion
sexual en los sistemas escolares peruanos: virtualmente los estudiantes, maestros y
directores de escuela dicen que debe impartirse; el 92% de estudiantes que recibieron
educacion sexual consideran util en su vida; el 75% de estudiantes reportd haber

aprendido al menos un tema en cada una de las cinco principales categorias de la ESI,
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solamente el 9% report6 haber aprendido todos los temas necesarios para que la educacion

sexual se considere integral (10).

En nuestro pais, una de siete nifias adolescentes se embarazo, mujeres jovenes deben
tener conocimiento en prevencion de embarazo no planeado, pero hay resultados
negativos para la salud; la tasa de mortalidad materna en adolescentes es mas del doble
que en el total de mujeres peruanas. La informacion y habilidades practicas relacionadas
con la anticoncepcion y embarazo no planeado, en el Peru y en Institucion Educativa
Republica de Argentina N° 2050 es crucial la educacion de igualdad de género y

relaciones interpersonales saludables.

1.2. Formulacién del problema
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1.2.1. Problema general

(Cual es la relacion del nivel de conocimiento y su relacion con la actitud sobre
métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes de cuarto y
quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N° 2050

Lima 2022 ?

1.2.2. Problemas especificos

¢, Cudl es la relacion del nivel de conocimiento en su dimension prevencion de
infecciones de transmision sexual con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la

Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 20227

{, Cual es la relacion del nivel de conocimiento en su dimensién métodos
anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de
embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 202277
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1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general
Analizar la relacion del nivel de conocimiento con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio

de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022

1.3.2. Objetivos especificos
. Determinar la relacion del nivel de conocimiento en su dimension prevencion de
infecciones de transmision sexual con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la

Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022

. Determinar la relacion del nivel de conocimiento en su dimension métodos
anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de
embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022
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1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teodrica
El estudio se enfoca en necesidad de promover a la salud sexual reproductiva sea eficiente
y asi prevenir enfermedades cuando no se usan los métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto de secundaria en la
Institucion Educativa Republica de Argentina N° 2050 Lima 2022, con los resultados
obtenidos se podran hacer capacitaciones a los jovenes para que conozcan y ejerzan sus
derechos, incluye el derecho a casarse a edad propicia por propia voluntad y rechazar los
avances sexuales no deseados.

1.4.2. Metodologica
Este estudio tiene relevancia e importancia metodologica porque sus resultados serviran
de referencias a otras instituciones, donde tendran aportes de altos valores tedricos para
la linea de investigacion de salud y enfermedad, asimismo servira para la prevencion de
embarazos en adolescentes y al estudiar de antecedentes sobre otras investigaciones y
marcara el camino a otros investigadores sobre el tema.

1.4.3. Practica

Por lo cual es necesario investigar como aportar en mejorar la calidad de vida de
las adolescentes buscando una compresion integrar asegurandoles garantia de salud,
seguridad fisica y seguridad mental, en ese contexto es de importancia apoyar la salud
sexual y reproductiva de los adolescentes dandoles accesos a una educacion sexual
integral; serviciospara prevenir, diagnosticar y tratar ITS y asesoramiento en el tema de

planificacion familiar.
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1.5. Limitaciones de la investigacion
No se encontraron limitaciones que pongan en riesgo el desarrollo del presente.
1.5.1. Temporal
La realizacion de esta investigacion se hizo en los periodos de febrero a
agosto del presente afio 2022
1.5.2. Espacial
Se realizo en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima
Peru.
1.5.3. Poblacion o unidad de analisis
Adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

Antecedentes Internacionales

Pérez y Sanchez (11) en el 2020, en México, con el objetivo “determinar el nivel de
conocimiento y uso de métodos anticonceptivos por adolescentes en medio rural”.
Estudio, transversal analitico. Muestra de 78 adolescentes de 15-19 afios de edad de
ambos sexos. Método, empled un cuestionario auto-administrado con variables
sociodemograficas, socioeducativas y uso de métodos anticonceptivos. Resultados el
nivel de conocimientos fue medio en 38% y bajo en 31%. El condon fue el método
anticonceptivo mas utilizado (88%) y con mdas conocimiento. Tiene bajo
conocimiento en 47%, el 31% y 27% de adolescentes de 15, 16 y 17 anos. El
conocimiento va aumentando con la edad; es “medio y alto” en 48,7% y 86,6% a los

15 y 19 afios. A mayor conocimiento, mayor uso de métodos anticonceptivos.

Contreras y col., (12) en el 2020, en México, en su objetivo analizar el nivel de
conocimiento sobre métodos anticonceptivos y la conducta sexual en jovenes
universitarios”. Estudio cuantitativo transversal. Muestra de 224 alumnos. Método,
aplicd cuestionario de 32 items a través del cual se evalu6 conocimiento sobre
métodos de planificacion familiar y conductas sexuales que tenian. Resultado, el 50%

dicen tener informacioén de métodos de planificacion familiar en 13 y 17 afios, del

17



profesor, el 70% dicen haber tenido relaciones sexuales; el 97% dicen que antes de
ingresar al nivel superior recibié informacion de métodos anticonceptivos. El 45%

no usa método anticonceptivo, 50% dicen haber tenido sexo oral y 18% anal.

Ullauri (13) en el 2017, en Ecuador, en su objetivo “identificar si los adolescentes
conocen sobre métodos anticonceptivos; demostrar qué método anticonceptivo es el
mas conocido por los adolescentes, verificar qué método anticonceptivo es el mas
usado por los adolescentes; y conocer cudles son los factores limitantes para el acceso
a informacion sobre métodos anticonceptivos. Estudio descriptivo, transversal,
prospectivo. Muestra de 108 estudiantes. Método, empleo encuestas elaboradas, con
muestreo sistematico. Resultados, el 87%, tienen buen conocimiento en métodos
anticonceptivos; el 15% desconocen el tema, los preservativos son el método
anticonceptivo muy conocido en 39% y mas utilizado en 36%. Los limitantes para
acceder a la informacion fue el miedo a conversar del tema con los padres en 51%,

en escasa informacion dadas en el colegio en 23%.
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A nivel nacional:

Marquina y Méndez (14) en el 2020, con objetivo “determinar la relacion que
existe en nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos y actitud en uso de
adolescentes”. Estudio cuantitativo, método descriptivo, correlacional. Muestra de
130 adolescentes. Método, aplicé dos instrumentos de encuesta: Nivel de
conocimiento de los métodos anticonceptivos y actitud del uso de métodos
anticonceptivos. Resultados, el 49% de jovenes han tenido medio nivel de
conocimiento en métodos anticonceptivos; el 63% con actitudes de rechazo. Los que

tienen actitud de aceptacion el 68% con bajo nivel en métodos anticonceptivos.

Soto y Torres (15) en el 2019, en el objetivo “establecer el nivel de conocimiento
sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de Institucion Educativa América,
Ascension Huancavelica, 2019. Estudio transversal, no experimental, transversal
descriptivo, cuantitativo. Muestra de 100 jovenes. Método, con la técnica empleada
fue la encuesta y el instrumento el cuestionario. Resultados, el 62% tienen alto
conocimiento. El 37% con medio conocimiento, no hay bajo conocimiento. El1 74%
con medio conocimiento en métodos de abstinencia en 17%, el 12% con alto
conocimiento. El 62% tienen medio conocimiento de métodos de barrera y el 39%
con alto conocimiento. El 59% tienen alto conocimiento en métodos hormonales y

39% con medio conocimiento.
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Rojas y Valle (16), en 2017, con el objetivo “determinar el nivel de conocimiento
y actitudes sobre prevencion de infecciones de transmision sexual (ITS) y métodos
anticonceptivos en estudiantes universitarios de una carrera de salud en una
universidad privada de Lima en el afio 2017. Estudio descriptivo, cuantitativo, no
experimental y transversal. Muestra de 215 estudiantes. Método, con muestra no
probabilistica estratificada aplicando instrumento elaborado por las investigadoras.
Resultados, en nivel de conocimiento, el 58% tiene medio conocimiento, el 22%
tienen alto conocimiento y bajo respectivamente. En actitudes, el 61% tienen actitud

neutral, 27% actitud favorable y 14% con actitud desfavorable.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Primera variable: Nivel de conocimiento

El conocimiento son conjunto de principios y hechos adquiridos durante la vida segin
resultado de las experiencias y aprendizajes de los sujetos; los aprendizajes se
caracterizan por ser procesos activos, que se inician al nacer y prosigue hasta la muerte,
generando cambios en los procesos del pensamiento, de las acciones o de actividades
aprendidas; los cambios se ven en las conductas de los individuos y de las actitudes
hacia situaciones de vida diarias, las actividades van cambiando a medida se
incrementen el conocimiento que se incorporen segun la importancia dada en lo

aprendido (17).
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Segun la Real Academia Espafola en el 2019, el conocimiento es la accion, es el efecto
paraconocer, es una nocion, es el saber o la noticia elemental de algo; para Salazar
Bondy, es elacto y el contenido; el conocimiento es aprehension de una cosa, es una
propiedad, tambiénes un hecho; se entiende como las aprehensiones a los procesos
mentales y no de lo fisico. De los conocimientos como contenidos van a asumir aquello
que se adquieren debido a los actos para conocer los productos de las operaciones
mentales de conocer; el conocimiento se adquiere, se acumula, se transmite y se deriva
de unos hacia otros como conocimientos vulgares, conocimientos cientificos y

conocimientos filosoéficos (18).

Cheesman en el 2010, dice que los conocimientos son acumulos de informaciones
adquiridas o empiricas, donde conocer significa aprender o captar con inteligencia los
entes y de esa forma convertir en objetos de actos de conocimientos; los actos suponen

referencias mutuas de los sujetos y los objetos (19).

En lo filosofico el conocer es aprehender de forma teérica los objetos, las cualidades,
los modos, las relaciones, donde el conjunto de conocimientos probables o
racionalmente ciertos que se obtienen de forma metodica y verificable por la edad se
van a organizar y transmitir el cual se le conoce como ciencia. El conocimiento es el
comportamiento neuroldgico, son respuestas adaptativas, son conductas externas
segun experiencia de las realidades, de los sujetos o de la vida misma. Los humanos
acumulan conocimientos de su entorno donde viven para incrementar el conocimiento

tedrico y practico para transformar la realidad (20).
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El conocimiento se va a adquirir en la vida por experiencias y aprendizajes de la
persona, el conocimiento tiene caracter social e individual o puede ser personal,
organizacional y grupal,porque cada sujeto va a interpretar la informacion percibida en
base a la pasada experiencia;influye el patron de aceptacion que es parte de la cultura de
la organizacion y del valor socialtranscurrido de su vida, el cual va a determinar que los
conocimientos existan, en el hombrey de los grupos, ello estan determinados por la

historia y las experiencias sociales (21).

La Teoria del conocimiento de Piaget en 1998, dice que la evolucion del pensamiento
(comola inteligencia) por varias edades y que la mente emplea el conocimiento; la mente
recibe estimulos, el cual es asimilado y organizado en estructura cognoscitiva con la
finalidad de obtener informacion nueva, la inteligencia de la vida, es adopcién como
equilibrio de acomodacion y asimilacion como equilibrio de intercambios del sujeto y

el objeto (22).

Conocimiento de métodos anticonceptivos

El conocimiento de los usos de métodos anticonceptivos va a permitir al joven a tener
que tomar una decision oportuna y adecuada en la reproduccion de forma libre,
informada y responsable. El conocimiento de métodos anticonceptivos va a contribuir a
tomar decision en el control de natalidad (nimero de hijos a tener), prevenir el embarazo

no deseado y de embarazos en los adolescentes (23).
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Muchos métodos son conocidos por el adolescente, la gran mayoria no los usa por la
falta de informaciones adecuadas, vergiienza de poder adquirir, y carencias del servicio
de salud y de consejos que garanticen confidencialidad y privacidad merecida; en la gran
mayoria de adolescentes la relacion sexual ocurre de manera imprevista y esporadicas,
son pocos los que tienen conocimientos de las opciones de las anticoncepciones de
emergencia. La mayorparte de jovenes, tienen falta de accesos a métodos
anticonceptivos e informacion sobre el uso. Las barreras van a ser incluidas enla falta de
conocimientos de donde se pueden obtenerse, miedo a ser rechazados por el proveedor
de servicio, las oposiciones de las parejasmasculinas, preocupaciones sobre Ia
confidencialidad y la privacidad, las actitudes de la comunidad sobre la anticoncepcion

o las sexualidades en los adolescentes (24).

Métodos anticonceptivos

Los métodos anticonceptivos van a impedir o reducir significativamente la posibilidad
de fecundacion en las mujeres fértiles que tienen relaciones sexuales de forma
heterosexual. Las eficacias anticonceptivas en condiciones reales varian segin los
métodos usados, es similar si se aplican en condicion ideal. Los métodos anticonceptivos
van a ayudar a prevenirembarazo por el uso de varios recursos bioquimicos, fisicos,
quirtrgicos o fisioldgicos bloqueando el proceso de la fecundacion y de la concepcion.

El uso se orienta a controlar el crecimiento de la poblacion, de las gestaciones
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programadas, los contagios de la enfermedad de transmision sexual, el embarazo de los
adolescentes y de la maternidad sin riesgos. Al elegir un método anticonceptivo tiene
que ser opcion individual, segun las ponderaciones dela ventaja e inconveniente de la
necesidad y valor de los adolescentes, ofrecen a cada uno el método disponible. Es de

necesidad que el adolescente conozca el método reversible antes de poder elegirlo (25).

Clasificacion de los métodos anticonceptivos

La clasificacion del método anticonceptivo segiin su mecanismo de accion es: de
barrera, hormonales, mecanicos o intrauterinos, quimicos, quirirgicos y naturales o
segun el Conocimiento de la Fertilidad de la Mujer (MBCF). El anticonceptivo de
barrera va a actuar actian por mecanismos fisicos, va a impedir el acceso del
espermatozoide para unirse con el 6vulo y lo protegeran contra toda infeccion de
transmision sexual. El método de barrera para el vardn es el preservativo masculino o

condon, para la mujer es el diafragma y el preservativo o condén femenino (26).

El anticonceptivo hormonal se clasifica en combinados y de progestagenos. Los
hormonales combinados estan formados por derivados de hormonas femeninas:
progesterona y estrogenoque inhiben el eje hormonal de la mujer para que no haya la
ovulacion. Los hormonales de progestagenos se componen de derivados de
progesterona, se llaman también anticonceptivos exclusivos para la lactancia porque
actian produciendo espesamiento del moco cervical, evitando ascenso de
espermatozoides en la cavidad uterina dando seguridad anticonceptiva solo cuando hay

lactancia exclusiva (27).
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El anticonceptivo mecanico o dispositivo intrauterino se forman por estructura de
plastico, vertical rodeado por hilo de cobre y una o dos ramas horizontales, hay modelos
que llevan anillos de cobre y se inserta en la cavidad uterina, los iones de cobre dan
cambios en el mococervical, dando un moco hostil que evita que los espermatozoides

crucen al utero (28)

Los anticonceptivos quimicos son sustancias que se introducen en la vagina, proxima
al cuello uterino, actian al contacto en la superficie del espermatozoide, rompen la
membranadel espermatozoide, se destruyen hace lento su movimiento, evitando que el

espermatozoidecontacte con el 6vulo (29).

El anticonceptivo quirtrgico se divide en ligadura tubaria y vasectomia. La tubaria es
la oclusion bilateral de la trompa de Falopio, para evitar la unién de los gametos
masculinos y femeninos; la vasectomia es la ligadura de conductos deferentes en el
escroto que impiden el ingreso del espermatozoide desde los testiculos, se eyacula semen

sin espermatozoides, elmétodo es permanente (30).

El anticonceptivo natural o el Conocimiento de Fertilidad de la Mujer (MBCF)
llamado método del ritmo o calendario, método de temperatura basal y método de

secrecion cervicalo método de Billings, se combinan temperatura basal y secrecion
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vaginal. En método del ritmo la mujer abstiene de coito vaginal en el dia 8 del ciclo

menstrual hasta el 21 dia (31).

En el método de temperatura basal hay abstinencia en penetracion vaginal en primer
dia delciclo hasta el tercer dia luego de elevacion térmica; el método de moco cervical
se ven cambios en el moco cervical, desde que aparece el moco hasta el cuarto dia luego
del apice,la mujer tiene relaciones sexuales con coito vaginal, debido a que es su periodo

fértil (32).

2.2.2.  Segunda variable: Actitud sobre métodos anticonceptivosA ctitud

La actitud es respuesta a algo, son reacciones afectivas que pueden ser favorable o
desfavorables hacia objetos o proposiciones abstractos o concretos. La actitud tiende a
estar estable con el tiempo. Son dirigidas hacia objetos o ideas particulares. Esta
compuesto de 3 elementos: componente cognitivo (lo que piensa), componente
emocional (lo que siente) y la tendencia a mostrar el pensamiento y emocion
(componentes conductuales). La emocion se relaciona con actitudes de las personas en
determinadas situaciones, cosas o personas. Enlas actitudes hay varios elementos, como
el pensamiento y la emocion. Ejemplo, en estudiosde una carrera, cuando la actitud es
favorable, habra pensamientos positivos; como, emocioén de simpatia y agrado. La

emocion es un ingrediente normal en la actitud (33).
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Todos tenemos actitudes ante objetos que se conocen, y se forman actitudes nuevas
ante losobjetos que para el hombre es también nueva; ya formada, es dificil modificar
una actitud, que dependera de creencias, convicciones y juicios remitidos a la familia.
Las actitudes se pueden formar en los primeros afios de vida y luego reforzado. Otras
actitudes son aprendidas en la sociedad, como es la actitud negativa ante robos y

homicidios; hay oytod que van a depender directamente del sujeto (34).

Formacion de actitudes

La actitud puede medirse directo o indirecto, las técnicas elaboradas para medir las
actitudesfueron disefiadas para obtener informacion de dos dimensiones: intensidad y
direccionalidad, la forma general de escalas de objetos de referencias, junto con
indicaciones de intensidades del sentimiento, referidas a actitudes de aceptaciones y

rechazos (35).

La disposicion de actuar de determinadas maneras, mediante el sentido positivo, o
negativo, las actitudes son muy marcada cuanta mayor es la implicacion personal del
asunto en que setrate y cuanta mas polémica va a suscitar; toda actitud se va a sustentar

en ideas, sentimientosy tendencias comportamentales (36).

Estructura de las actitudes

Las actitudes se componen de tres elementos basicos; elemento, cognoscitivo, por el

conocimiento que los sujetos tienen sobre los objetos de actitud; todas las actitudes
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incorporan algunos conocimientos directos mediante creencias; los elementos afectivos,
formados por lo emocional acompafiado de la motivacion y formas como los objetos de las
actitudes que afectan a los sujetos; y elementos motivacionales, formados por predisposicion

de los sujetos a actuar en el objeto (37).

Caracteristicas de las actitudes

La caracteristica de la actitud: son aprendidas, se forma por las experiencias y
representan cambios potenciales en el comportamiento, no son innatas; si son dinamicas
dado que cumplen rol importante motivacionales vinculados a los sujetos con objetos de
realidades yes susceptible de modificarse, abarcar muchos objetos; se interrelacionan
porque la actitud presenta vinculaciones entre si formando conjuntos consistentes;
tienen direcciones frente aobjetos que pueden ser favorables, desfavorables (rechazo),

o neutrales (indiferente) (38).

Evaluacion de las actitudes:

Consisten en asignar valores a algo; las actitudes no son susceptibles de observacion
directadado que es la intensidad de la expresion verbal o de conductas observadas. Las
medicionesindirectas se hacen por escalas, proporciones a juicios donde el individuo
deduce o infierenen la actitud. Las escalas de Lickert toman niimeros de proposiciones
que son pertinentes a las actitudes que se van a medir, el sujeto indica si prueban, esta

indeciso, los resultados sonla suma de categorias registradas, los procesos es ver la
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medida del juicio de cada proposicion correlacionada con los resultados finales y

eliminan aquellas que no tengan acuerdos sustanciales (39).
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2.3. Formulacion de hipétesis

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de conocimiento
con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de
embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la

Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima2022?

Ho: No hay relacion del nivel de conocimiento con la actitud sobre métodos
anticonceptivospara la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto
y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de

Argentina N°2050 Lima 20227?

2.3.2. Hipétesis especificas

Hil: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de conocimiento
en su dimension prevencion de infecciones de transmision sexual con la
actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Reptiblica de Argentina N°2050 Lima 2022

Hi2: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de conocimiento
en su dimension métodos anticonceptivos con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion deembarazos en adolescentes del cuarto
y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de

Argentina N°2050 Lima 2022
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CAPITULO III: MATERIAL Y METODOS

3.1 Método de investigacion

El estudio se enmarca en método hipotético-deductivo, que indica en comprobar la
hipotesis o producir el conocimiento, el cual se hace revisando las teorias y los
fundamentos del fenomeno a estudiar desde lo general hasta tener conclusiones con lo

particular (40).

3.2 Enfoque investigacion

El enfoque es cuantitativo, este permite medir el fendémeno desde una perspectiva
estadistica, describiendo los hechos con objetividad y permitiendo que sean

contrastados en otros escenarios (41).

3.3 Tipo de investigacion
La investigacion es de tipo descriptiva, de manera observacional donde se describen los
hechos tal como se suceden en el campo. También el estudio es del nivel descriptivo
correlacional, donde se buscaran identificar las caracteristicas principales de las

variables para después encontrar el grado de relacion entre ellas (42).

3.4 Diseiio de la investigacion

El disefio de la investigacion es sin intervencion, ya que las variables no seran

manipuladas ni cambiadas de manera deliberada solo se observaran los hechos como
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estan ocurriendo. De corte transversal porque la informacién se hara una sola vez en un

espacio de tiempo determinado (43).

3.5 Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion
La poblacion sera finita y estara constituida por 105 estudiantes
adolescentes de tercero, cuarto y quinto grado de Educacion secundaria en el Centro
Educativo Repuiblica de Argentina donde se evaluaron el nivel de conocimiento
sobre métodos anticonceptivos. Los adolescentes fueron seleccionados de acuerdo

a los criterios de inclusion y exclusion planteados en la investigacion.

Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion

Participaran los adolescentes de tercer, cuarto y quinto grado de Educacion

secundaria del centro educativo. Los informantes en el presente estudio fueron los

adolescentes del centro educativo.

Criterios de exclusion

Adolescentes que no estén en el tercer, cuarto y quinto grado de Educacion secundaria

del centro educativo. Los informantes en el presente estudio que no deseen participar en

el estudio.
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3.6 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable 1: Nivel de Conocimiento

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicador Escala de Escala
Conceptual Operacional medicion valorativa
» Las vias de transmision del
Es el | Comprendido por | Prevencion de VIH estan dadas por via
¢ d . t 1 . t . f . d sanguin€a (trasfusmnes
. entendimiento 0s conocimientos in ecc1f)r.1§s e sanguineas), relacion .
Nivel de del hombre | que posee el | transmision sexual, trasmision  de » Nivel de
Conocimient acerca de lo que | estudiante sexual. madre a hijo. conocimien
0 lo rodea para | universitario para Ordinal to: Alto: 19
poder asi | poder prevenir las — 20 puntos
satisfacer las | infecciones de
necesidades que transmision sexual » Medio: 16—
se presentan (44) |y sobre los 18 puntos
métodos
anticonceptivos. » Bajo:0-15
punto
» En su primera relacion
Métodos coital una mujer puede
i i quedar embarazada. La Ordinal
anticonceptivos inyectables y el DIU rdina
(dispositivo
intrauterino), son
métodos
anticonceptivos.
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Variable 2: Practica del Autocuidado

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicador Escala de Escala
Conceptual Operacional medicion valorativa
Representa  las » Aliniciar por primera vez las » Tipo de
Es el grado ya| .reencias y Area relaciones sexuales debo actitud:
sea . .. usar un método
pensamientos, cognitiva : ivo si no d
. itivo. neutral o ] anticonceptivo s1 no deseo
Actitud POSIVO, emocional 'y procrear. La informacion
negativo con el que | reacciones que recibi sobre ITS vino de
las personas emiten | relacionados a la una fuente confiable. Ordinal
un juicio de un | prevencién de las
objeto de actitud | [TSy los métodos
(45). anticonceptivos :
que tiene el ’ Nq me siento como’da al Favorable: 132
. Area afectiva opinar  sobre = métodos a 150 puntos
estudiante anticoncepti d
ptivos cuando .
Ordinal Neutral: 112 a
hablo del tema.
131 puntos.
Desfavorable:
5 a 111
» Si sospecho que tengo
Area ITS acudo a un
tablecimiento de salud .
conductual estab ceimiciio Ce satu Ordinal

de inmediato. Yo uso
preservativos para
protegerme de ITS.
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1 Técnica

La técnica que se aplico para la recoleccion de los datos de ambas variables,
nivel de conocimiento y actitud, fueron las encuestas que tiene como objetivo
establecer un contacto directo con personas que se consideran fuentes de
informacion. Las preguntas son abiertas y espontaneas a la informacion. Se realizara
en un tiempo aproximado de 20 - 25 minutos.

3.7.2  Descripcién

Se han obtenido los datos mediante la aplicacion de un instrumento llamado
“Cuestionario sobre conocimiento y actitudes sobre prevencion de infecciones de
transmision sexual y métodos anticonceptivos”, el cual fue elaborado por Navarro

Alvarez y Lopez Véasquez (46).

El cuestionario comprende 2 secciones; la primera, aborda los conocimientos; y la
segunda, las actitudes. La categoria conocimiento cont6 con 20 preguntas de caracter
dicotomico (“si” y “no”). Las preguntas estan relacionadas con los siguientes temas:
prevencion de infecciones de transmision sexual (10 items) y métodos
anticonceptivos (10 items). El puntaje fue determinado usando la escala de estaninos.

Los resultados se expresaron de la siguiente forma: Nivel de conocimiento Puntaje

Alto 19 — 20 puntos Medio 16 — 18 puntos Bajo 0 — 15 puntos
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La categoria actitudes consta de 30 preguntas, y conté con una escala de Lickert
con 5 alternativas de respuesta (totalmente de acuerdo, de acuerdo, neutral, en
desacuerdo, totalmente en desacuerdo). Consta de 3 dimensiones: Area Cognitiva (10
items), Area Afectiva (10 items) y Area Conductual (10 items). El puntaje fue
determinado usando la escala de Estaninos. Los resultados se expresaron de la
siguiente forma: Tipo de actitud Puntaje Favorable 132 — 150 puntos Neutral 112 —

131 puntos Desfavorable 5 — 111 puntos.

3.7.3  Validacion

Respecto al instrumento de Navarro Alvaro Lopez, es aplicable que fue sometido a
9 juicios de expertos profesionales, quienes evaluaron y realizaron sus observaciones
correspondientes. La validez es la eficacia con que un instrumento mide lo que se
pretende estudiar. Respecto al instrumento existe consistencia entre las opiniones de
los expertos. Fue sometido al juicio de expertos dando como resultado aplicable para
ambas variables (46).

3.74  Confiabilidad

El cuestionario de Navarro Alvaro Lopez. En su instrumento para ambas variables,
la confiabilidad se realiz6 mediante Alfa de Cronbach de 0.704 para la parte 1 del
cuestionario (Conocimientos) y un Alfa de Cronbach de 0.847 para la parte 2
(Actitudes), siendo un resultado que indica confiabilidad del instrumento (Alfa >0.6)
(46).

Nivel de confianza (95%)

Probabilidad a favor, hallado por Navarro Alvaro Lopez (46).
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3.8 Procesamiento y analisis de datos

Se construy6 una base de datos en el programa Excel 2016, utilizando el codigo de
la ficha para asegurar la confidencialidad de la informacion y garantizar el manejo
adecuado de los datos. Los datos fueron importados al software estadistico IMB SPSS
Statistics Data para suprocesamiento. Se verifico la calidad de los datos, realizando
una revision de la informacion, con el objetivo de eliminar informacion repetida o
erronea en la tabulacion. La presentacionse realizo en tablas estadisticas. Por ultimo,
el analisis se realizdo mediante el uso de la estadistica descriptiva

3.9 Aspectos éticos

Se ha tenido en cuenta aspectos de proteccion de la unidad muestra del estudio y
principios bioéticos de autonomia, no maleficencia, beneficencia y justicia, asi
mismo se aplicé el consentimiento informado previa informacion dada a las unidades
de investigacion, asimismo se mantuvo conducta ética en el desarrollo de la
investigacion respetando el derecho de autor referenciando de manera adecuada todo

el contenido.

Autonomia
Se respeto la autonomia por medio del consentimiento informado de aceptacion
en participacion del estudio. El encuestado es voluntario e independiente de ser parte

o renunciar a la desconformidad en la investigacion.
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Beneficencia
El estudio busco beneficio y aportar a la problematica en que se desarrollo.
Asimismo, tiene el objetivo de brindar aportes para mejorar las condiciones en el
bienestar,procurando el minimo riesgo y difundir conocimientos sobre las variables

de estudio.

No maleficencia
En la presente investigacion de contexto social, se respeto las privacidades tanto
de la institucion como de los participantes. Refiere a que no se perjudico a la

integridad personal.

Justicia
En base a este principio los participantes fueron tratados en igualdad de
condiciones, sin establecer distincion alguna a fin de no vulnerar sus derechos

fundamentales.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE
RESULTADOS
4.1. Resultados

Sobre la relacion del nivel de conocimiento con la actitud sobre
métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Republica de Argentina N°2050 — 2021 Lima 2022

Tabla 1. Tablas cruzadas del nivel de conocimiento con la actitud sobre
métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022.

Analisis descriptivo de resultados

Actitud TOTAL
Mivel de copocemuicalo Favorable Meutral Ere=favorable
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %a Frecuencm Yu
Conocimsento xlie 2 P L} W LI ] 5 L]
Conocimeento medio 3 43 14 44 29 44 L1 3
Conocumente bag 2 ¢ 15 47 37 56 54 sl
TOTAL 7 32 66 15 10

Fuente: Propia.

En la Tabla 1, mostramos que el nivel de conocimiento con la actitud

sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
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adolescentes, tienen conocimientos bajos en 56% con actitud
desfavorable seguida de un conocimiento bajo en 47% con actitud neutral
y conocimiento medio en 43% con actitud favorable, donde el

conocimiento y la actitud se relacionan en 77% (figura 1)

Figura 1. Nivel de conocimiento con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del

cuarto y quinto afio de secundaria.

NIVEL DE CONOCIMIENTO CON ACTITUD

60 6
47
50 3 44 44
40 37
29 29
30 28
20 14 15
10 i
0 W - |
Frec % Frec % Frec %
Favorable Neutral Desfavorable
= Conocimiento alto Cenocimiento medio Conaeimiento bajo

Fuente: Propia.

Sobre la relacion del nivel de conocimiento en su dimension prevencion
de infecciones de transmision sexual con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del
cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica

de Argentina N°2050 Lima 2022
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Tabla 2. Tablas cruzadas del nivel de conocimiento en su dimension

prevencion de infecciones de transmision sexual con la actitud sobre

métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos

cn

adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion

Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022.

Axtitud TOTAL
Nivel de conpcrmienio: demension prevencean de
Favorable Meuwtral Desfavarshic
micccmones de ansmasion sexal
Frec Y | Frec. Ve Frec Ve Free !
Conocimeento alio 5 M 3 L] g 1 17 ]
Conovinsento medso T 13 I7 52 32 63 5 53

Fuente: Propia

Figura 2. Nivel de conocimiento en su dimension

infecciones de transmision

prevencion de

sexual con la actitud sobre métodos

anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del

cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica

de Argentina N°2050 Lima 2022.

NIVEL DE CONOCIMIENTO: DIMENSION PREVENCION DE
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL CON ACTITUD

70
60

50 43
40 13
30— 24
20
10 s 79
o  mill

Frecuencia Y%

Favorable

= Conocimiento alto

63
52

32
17 18 19
13
I : : I
3

- | |

Frecuencia Y% Frecuencia %
Neutral Desfavorable

Conocimiento medio Conocimiento bajo




En la Tabla 2, mostramos que el nivel de conocimiento en su dimension
prevencion de infecciones de transmision sexual con la actitud sobre
métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
adolescentes, tienen conocimientos medio en 63% con actitud
desfavorable, seguida de un conocimiento medio en 52% con actitud
neutral y conocimiento bajo en 43% con actitud favorable, donde el

conocimiento y la actitud se relacionan en 81% (figura 2)

Sobre la relacion del nivel de conocimiento en su dimension métodos
anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de
secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050

Lima 2022

Tabla 3. Tablas cruzadas del nivel de conocimiento en su dimension
métodos anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos
para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio
de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050
Lima 2022.

Acctitud TOTAL
Mivel de conocimeento: dimension metiod os
Favorable Meutral Destavorable
onbiconoeplivios

Frec u Frec. b Frec b Fre: "
Conocumento zlio 7 3 & 14 11 22 x 2h
Conocumento medso ] 35 12 I 1L 38 39 a7
Conocimentns bayo L] 15 i1 34 n 40 L) T
FOTAL 23 32 50 105 10ELD

Fuente: Propia.

En la Tabla 3, mostramos que el nivel de conocimiento en su dimension

métodos anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos
42



para la prevencion de embarazos en adolescentes, tienen conocimientos
bajo en 40% con actitud desfavorable, seguida de un conocimiento medio
en 38% con actitud neutral y conocimiento bajo y medio en 35% con
actitud favorable, donde el conocimiento y la actitud se relacionan 72%
(figura 3).

Tabla 3. Nivel de conocimiento en su dimension métodos
anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de
secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050

Lima 2022.

NIVEL DE CONOCIMIENTO: DIMENSION METODOS
ANTICONCEPTIVOS CON ACTITUD

45

40 3535

38 38 40

35 34
o 30 28

22

12 11
15 11
10 7 88 9 .
0 - L__ L__
% % %

Frec. Frec. Frec.

Favorable Neutral Desfavorable

m Conocimiento alto Conocimiento medio Conocimiento bajo

Fuente: Propia.
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4.1.1. Contrastacion de Hipétesis: Prueba de la Hipdtesis General

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de
conocimiento con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de
secundaria en la Instituciéon Educativa Republica de Argentina N°2050
Lima2022

Tabla 4. Andlisis de correlacion de Spearman del nivel de conocimiento
con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de

embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria.

Correlaciones

Mivel de conocimientn Actitad
R de - Cocficiente de correlacion (R TS
Mivel de i 1
S pearinan . Sig. (bilateral) . A5
conocintento
N o3 L5
Cocfickente de correlacion LT3 1,00}
Avcetinud Sig. (bilateral) LS .
N o3 L3

*. La correlacion es significativa en el aivel 0,03 (bilateral).

Fuente: Propia.

En la tabla 4, segun el analisis del resultado se tiene que el alfa es 0.005,
donde nos muestraque es igual al alfa de 0.005, indicandonos que se debe
de aceptar la hipotesis que se planted, donde que presentamos donde
existe relacion estadisticamente significativa del nivel de conocimiento
con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de
embarazosen adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la

Institucion Educativa Republicade Argentina N°2050 Lima 2022
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Contrastacion de Hipotesis Especificas 1

Hil: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de
conocimiento en su dimension prevencion de infecciones de transmision
sexual con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion
de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la
Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022

Tabla 5. Analisis de correlacion de Spearman del nivel de conocimiento
en su dimension prevencion de infecciones de transmision sexual con la
actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos

en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria.

Correlaciones

Tivel de conocimisnto:

dimensian prevencion de  Actitad
infecciomes de tramemisidn sesmal
Fho ds Mivel de conocimienta: Coeficienta de 1,000 J811
EZpespnan dimensidn prevencidm correlacidn
de imfeccione: de Siz. (hilatsral) g SO0
mensmisidn sesmal B 105 105
Coeficiente de 811 1,000
Actitud carrelacidn
Sig. (bilateral) 004 3
h.j 105 105

*+. La comrelacidn s significativa en el nivel 0,04 (bilarsrall).
Fuente: Propia.

En la tabla 5, segun el analisis del resultado se tiene que el alfa es 0.004, donde nos
muestra que es menor al alfa de 0.005, indicaindonos que se debe de aceptar la
hipotesis que se planted, donde que presentamos donde existe relacion
estadisticamente significativa del nivel de conocimiento en su dimension prevencion
de infecciones de transmision sexual conla actitud sobre métodos anticonceptivos

para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de

secundaria
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Contrastacion de Hipotesis Especificas 2

Hi2: Existe relacion estadisticamente significativa del nivel de conocimiento
en su dimension métodos anticonceptivos con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y
quinto afio de secundaria en la Instituciéon Educativa Reptiblica de Argentina
N°2050 Lima 2022Tabla 6. Analisis de correlacion de Spearman del nivel de
conocimiento en su dimension métodos anticonceptivos con la actitud sobre
métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del
cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de

Argentina N°2050 Lima 2022.

Correlaciones
Nivel da conocimienta:
dimenzidn métedos  Actitad
anticonceptivos
Fha da Coeficients de 1,000 T2
Mivel de conocimisnto: i
. i . carralacion
dimgension,  metedos Sig. (pilateral) 004
ANMCONCEPIVOS
M 105 105
Coeficiente da ] 10040
. carrelacicn
Actimad : .
Eig. (hilataral) J004 :
N 105 105
*_ La comelacian es significativa en el nivel 0,04 (bilataral).
Fuente: Propia.

Enlatabla 5, segtn el analisis del resultado se tiene que el alfa es 0.004, donde
nos muestra que es menor al alfa de 0.005, indicandonos que se debe de
aceptar la hipotesis que se planted, donde que presentamos donde existe
relacion estadisticamente significativa del nivel de conocimiento en su
dimension métodos anticonceptivos con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto
y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina
N°2050 — 2021 Lima 2022.
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4.1.2. Discusion de Resultados

En los resultados del objetivo general se llegd a demostrar que existe relacion significativa en cuanto a
la variable nivel de conocimiento con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de
embarazos en adolescentes, se encontrd que tienen conocimientos bajos en 56% con actitud desfavorable
seguida de un conocimiento bajo en 47% con actitud neutral y conocimiento medio en 43% con actitud

favorable, donde el conocimiento y la actitud estan relacionados en 77% (40).

Los resultados del objetivo especifico 1 se llegd a demostrar que existe relacion estadisticamente
significativa entre nivel de conocimiento en su dimension prevencion de infecciones de transmision sexual
con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto
y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022, se
encontrd que tienen conocimientos medio en 63% con actitud desfavorable, seguida de un conocimiento
medio en 52% con actitud neutral y conocimiento bajo en 43% con actitud favorable, donde el

conocimiento y la actitud se relacionan en 81%.

Para Contreras y col., en el 2020, también en México, dice que el 50% tiene informacion de métodos de
planificacion familiar en 13 y 17 afios, del profesor, el 70% dicen haber tenido relaciones sexuales; el 97%
dicen que antes de ingresar al nivel superior recibid informacion de métodos anticonceptivos. E145%no usa
método anticonceptivo, 50% dicen haber tenido sexo oral y 18% anal. Sin embargo, Soto y Torres

(15) en el 2019, menciona que 62% tienen alto conocimiento, 37% conocimiento medio, 74% en medio

conocimiento en métodos de abstinencia, 12% alto conocimiento, 62% con medio conocimiento de
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métodos de barrera y 39% alto conocimiento, 59% con alto conocimiento en métodos hormonales y 39%

medio conocimiento (12).

Los resultados del objetivo especifico 2 se llegd a demostrar que existe relacion estadisticamente
significativa entre nivel de conocimiento en su dimension métodos anticonceptivos con la actitud sobre
métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de

secundaria en la Institucién Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022.

Con respecto a los resultados de la investigacion se obtuvo un conocimientos bajo en 40% con actitud
desfavorable, seguida de un conocimiento medio en 38% con actitud neutral y conocimiento bajo y medio

en 35% con actitud favorable, donde el conocimiento y la actitud se relacionan en 72% (12).

Este resultado se asemeja con lo que manifiesta Ullauri en el 2017, en Ecuador, encontr6 que 87%, tienen
buen conocimiento en métodos anticonceptivos; el 15% desconocen el tema, los preservativos son el
método anticonceptivo muy conocido en 39% y mas utilizado en 36%. Los limitantes para acceder a la
informacion fue el miedo a conversar del tema con los padres en 51%, en escasa informacion dadas en el

colegio en 23%. (13).

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RESOMENDACIONES

5.1. Conclusiones
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El andlisis de los datos obtenidos de este trabajo de investigacion, nos permitio llegar a las siguientes
conclusiones:
Se determiné que existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento con la actitud sobre métodos

anticonceptivos para la prevencion de embarazos en adolescentes.

Se determind que existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension métodos
anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina

N°2050 Lima 2022.

Se determin6 que existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension métodos
anticonceptivos con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en la Institucion Educativa Republica de Argentina

N°2050 Lima 2022.

49



5.2. Recomendaciones

De acuerdo a las conclusiones del trabajo de investigacion investigacion, se plantean las siguientes

recomendaciones:

« Se recomienda dar a los estudiantes todas las informaciones sobre las prevenciones de infecciones que son
transmitidas sexualmente y de los métodos anticonceptivos, y también se deben que implementar
consejerias y tutorias, con la finalidad de tenerque promover toda actitud favorable en la salud sexual y
reproductiva.

« Se recomiendan hacer estudios comparativos para una investigacion futura con estudiantes de otras
instituciones educativas.

« Se recomiendan realizar trabajos de investigacion para buscar relacion entre los datosdemograficos y los
niveles de conocimiento y de actitudes sobre los métodos anticonceptivos y las prevenciones de
infecciones de transmision sexual.

« Se sugieren hacer intervenciones de enfermeria en la mejora de actitudes y conocimientos sobre las
prevenciones de infecciones que se transmiten sexualmente y de los métodos anticonceptivos en
estudiantes, también se deben identificar las dinamicas familiares y como éstas pueden afectar los niveles

de conocimientos y lostipos de actitudes.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

TITULO DE LA INVESTIGACION: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y SU RELACION CON LA ACTITUD SOBRE METODO
PREVENCION DE EMBARAZOS EN ADOLESCENTES DEL CUARTO Y QUINTO ANO DE SECUNDARIA EN LA INSTITU

DE ARGENTINA N°2050 LIMA 2022

20227

Problemas Especificos
+(,Cual es la relacion del nivel de conocimiento en
su dimension prevencion de infecciones de
transmision sexual con la actitud sobre métodos
anticonceptivos para la prevencion de embarazos
en adolescentes del cuarto y quinto afo de
secundaria en la Instituciéon Educativa Republica
de Argentina N°2050 Lima 20227
+¢Cudl es la relacion del nivel de co
.nocimiento en su dimensién  métodos
anticonceptivos con laactitud sobre
métodosanticonceptivos para la prevencién de
embarazos en adolescentes del cuartoy quinto
afio de secundaria en la Institucién Educativa
Republica de Argentina N°2050 Lima 2022?

Educativa Reptiblica de Argentina N°2050
Lima 2022

Objetivos Especificos

«Determinar la relacion del nivel de
conocimiento en su dimension prevencion
de infecciones de transmision sexual con la
actitud sobre métodos anticonceptivos para
la  prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto afio de
secundaria en la Institucion Educativa
Republica de Argentina N°2050 Lima 2022
«Determinar la relacion del nivel de
conocimiento en su dimensiéon métodos
anticonceptivos con la actitud sobre

métodos

anticonceptivos para la prevencion de
embarazos en adolescentes del cuarto y
quinto aflo de secundaria en la Institucion
Educativa Republica

de Argentina N°2050 Lima 2022

métodos
anticonceptivos para la
prevencion de embarazosen
adolescentes del cuartoy
quinto afio de secundariaen la
Institucion EducativaRepublica
de ArgentinaN°2050 Lima 2022

HO: No hay relacion del nivel de
conocimiento conla actitud sobre
métodos anticonceptivos para la
prevencion de embarazos en
adolescentes del cuarto y quinto
afio de secundariaen la Institucion
EducativaRepublica de Argentina
N°2050 Lima 2022

Formulacion del problema Objetivos Hipotesis Va
Problema General . Objetivo General Hipétesis General
¢ Cual es la relacién del nivel de conocimiento con la | Analizar la  relacion —del nivel ~de )
actitud sobre métodos anticonceptivos para la | conocimiento con la actitud sobre métodos | H1:  Existe  relacién Varlab_l
prevencion de embarazos en adolescentes del cuarto | @nticonceptivos para la prevencion de | estadisticamente significativa conoci
y quinto afio de secundaria en la Institucién | €mbarazos en adolescentes del cuarto y | del nivel deconocimiento con
Educativa Replblica de Argentina N°2050 Lima | quinto aflo de secundaria en la Institucion laactitud sobre Variable
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos
ANEXO 02:
CUESTIONARIOS

CUESTIONARIO SOBRE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE PREVENCION DE
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL Y METODOSANTICONCEPTIVOS

Introduccién:
El siguiente cuestionario tiene como objetivo contribuir a la investigacion sobre el

conocimiento y actitudes sobre prevencion de infecciones de transmision sexual y
métodos anticonceptivos. La informacidon obtenida a través de la encuesta sera
almacenada de formaconfidencial y ANONIMA.
1. Datos Generales

= Edad: ..o

= SeXO! i

- Estado Civil: ...

- Ocupacion: Estudiante () Trabaja () Otros:

- ¢(Tienes pareja? (SI) (NO)

- (Has tenido relaciones sexuales alguna vez?: (SI) (NO)

- (A qué edad tuviste relaciones sexuales por primera vez?:

La informacion que tienes sobre prevencion de ITS y métodos anticonceptivos la obtuviste de:(puedes marcar mas de

una opcion) Padres () Profesional de Salud ( ) Amigos () Otros:
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PARTE 1: CONOCIMIENTO

Instrucciones:

A continuacion, encontrards preguntas con las alternativas “SI”’ y “NO”, lee cuidadosamente

cadauna de ellas y marca solo una alternativa por pregunta con un aspa (X).

PREVENCION DE INFECCION DE TRANSMISION SEXUAL Si No
N.
(ITS)

1 Las vias de transmisidn del VIH estédn dadas por via sanguinea (trasfusiones
sanguineas), relacién sexual, trasmision de madre ahijo.

2 El VIH se transmite por los abrazos y el contacto con unapersona infectada.

3 Las ITS son infecciones que se trasmiten solo a través de lasrelaciones
sexuales.

4 Las ulceras, verrugas, llagas y heridas en la zona genital sonsintomas que
corresponden a una infeccion de transmisidn sexual.

5 El uso de preservativo es completamente seguro para laprevencion de las
ITS.

6 Cualquier método anticonceptivo previene las ITS.

7 Es necesario usar preservativo solo en el momento de laeyaculacién para
evitar contraer una ITS.

8 Teneruna relacién sexual oral o anal implica riesgo de contagiode ITS.

9 El VIH lo contraen Unicamente las personas homosexuales.

10 | Sélo las personas que han tenido varias parejas sexuales puedencontraer VIH.

METODOS ANTICONCEPTIVOS

11 | En su primera relacién coital una mujer puede quedarembarazada.

12 | Los inyectables y el DIU (dispositivo intrauterino), son métodosanticonceptivos.

13 | El método de abstinencia sexual consiste en no tener relacionessexuales.

14 | El preservativo es un método de planificacién familiar.

15 | La pastilla anticonceptiva, los inyectables, y los implantessubdérmicos con
métodos hormonales.
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16 | Elinterrumpir el coito evita el embarazo.

17 | Eluso del DIU dificulta la posibilidad de quedar embarazada.

18 | Lapildora del dia siguiente es mas efectiva dentro de
lasprimeras 72horas después de tener relaciones
sexuales.

19 | Solo se puede quedar embarazada sila mujer tiene un
orgasmodurante la relacion sexual.

20 | Durante la menstruacion la mujer no puede quedar embarazada.

57




ARTE 2: ACTITUDES

Para cada una de las siguientes frases o afirmaciones indica si estas:

Totalmente de acuerdo = TA  De acuerdo = DA Neutral = N En desacuerdo = ED
Totalmente en desacuerdo = TD
Marca con un aspa (X) la opcion que elijas.

N AREA COGNITIVA TA | DA ED | TD

1 Aliniciar por primera vez las relaciones sexuales debo
usar un método anticonceptivo si no deseo procrear.

2 La informacién que recibi sobre ITS vino de una
fuente confiable

3 La infidelidad puede ser un factor de riesgo para
contraer alguna ITS.

4 Es necesario recibir informacién sobre métodos
anticonceptivos.

5 Las ITS no son dafiinas porque pueden ser curadas.

6 No es necesario recibir informacién sobre
prevenciénde ITS.

7 Todos los métodos anticonceptivos son para mujeres
que no han tenido hijos.

8 Las ITS se transmiten a través de las relaciones
sexuales solo por la via vaginal.

9 Todas las ITS tienen cura.

10 Las relaciones sexuales responsables son la mejor
forma de prevenir ITS y embarazos no deseados

AREA AFECTIVA

11 No me siento cdmoda al opinar sobre métodos
anticonceptivos cuando hablo del tema.

12 Mi pareja y yo nos respetamos por eso hemos decidido
gque método anticonceptivo usar.

13 Al tener relaciones sexuales sin proteccion me
preocupa poder contraer una ITS.

14 Siento que el usar preservativo disminuye el placer
sexual.

15 Siento que al tener relaciones sexuales sin proteccion
puedo quedar embarazada o dejar embarazada a mi
pareja.

16 Me siento protegida cuando mi pareja y yo usamos
algin método anticonceptivo.

17 Siento que tengo un bajo riesgo de contraer una ITS.

18 No me siento a gusto cuando hablo con mis
padressobre métodos anticonceptivos.

19 Me siento comoda al hablar con mis amistades sobre
métodos anticonceptivos.

20 Siento que estoy bien informada sobre las ITS.
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AREA CONDUCTUAL

21 Sisospecho que tengo ITS acudo a un
establecimientode salud de inmediato.

22 Yo uso preservativos para protegerme de ITS.

23 Si sospecho que tengo una ITS, no le menciono a mi
pareja sobre ello.

24 Tengo consideracién por la salud de mi pareja y la
mia, por eso vamos a un chequeo preventivo de ITS.

25 Si veo signos de ITS en mi pareja le aconsejo que
acuda a un establecimiento de salud.

26 Aun  usando métodos anticonceptivos,

puedocontagiarme si tengo relaciones con
una persona
promiscua.

27 Prefiero no tener relaciones sexuales a arriesgarme
acontraer una ITS.

28 Si mi pareja me pide que no use un método
anticonceptivo le hago caso, aunque yo no esté
deacuerdo.

29 Si tuviera la oportunidad de recibir charlas por parte
de un profesional de la salud sobre el correcto uso del
preservativo, asistiria.

30 Si no tengo al alcance un preservativo al momento de
tener relaciones sexuales, continto sin el preservativo.

jGracias por tu colaboracion!
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ANEXO A. CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de
investigacion en salud. Antes de decidir si participa o no, debeconocer
y comprender cada uno de los siguientes apartados.

Titulo del proyecto: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y SU
RELACION CON LA ACTITUD SOBRE METODOS
ANTICONCEPTIVOS PARA LA PREVENCION DE
EMBARAZOS EN ADOLESCENTES DEL CUARTO Y QUINTO
ANO DE SECUNDARIA EN LA INSTITUCION EDUCATIVA
REPUBLICA DE ARGENTINA N°2050 LIMA 2022

Nombre de los investigadores principales:

Bach. SAYRITUPAC CHOQUIE, Yolanda Licet

Propésito del estudio: Analizar la relacion del nivel de conocimiento
con la actitud sobre métodos anticonceptivos para la prevencion de
embarazos en adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria en
la Institucion Educativa Republica de Argentina N°2050 Lima 2022

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Confidencialidad: La informaciéon que usted proporcione estara
protegido, solo los investigadores pueden conocer. Fuera de esta
informacion confidencial, usted no sera identificado cuando los
resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento,
sin sancion o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.
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Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales
durante el desarrollo de este estudio o acerca de la investigacion,
puede dirigirse a SAYRITUPAC CHOQUIE, Yolanda Licet

Participacion voluntaria:
Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede
retirarse en cualquiermomento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de
hacer preguntas, las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no
he percibido coaccion ni he sido influido indebidamente a participar
o continuar participando en el estudio y que finalmente acepto
participar voluntariamente en el estudio.
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Nombres y apellidos del participante o apoderado Firma o huella digital

Ne de DNI:

Ne de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombrey apellidos del investigador Firma

Ne de DNI

Ne teléfono mévil

Nombrey apellidos del responsable de encuestadores Firma
N2 de DNI
Ne teléfono
Datos del testigo para los casos de participantes iletrados Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima, octubre SAYRITUPAC CHOQUE, Yolanda Licet del 2022

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

participante
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