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“Resumen”
Un porcentaje considerable de adolescentes en el mundo carece de educacion sexual adecuada, y
solo un minimo porcentaje utiliza métodos anticonceptivos correctamente, dada la mencionada
razon, el trabajo tiene como objetivo: Determinar si la aplicacion de una intervencion educativa
farmacéutica mejora el uso racional de los anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de la
institucion educativa 1226 Sol de Vitarte del distrito Ate - Vitarte — 2023. Metodologia: método
hipotético-deductivo, enfoque cuantitativo, tipo aplicada, disefio pre-experimental, corte
longitudinal y nivel explicativo, técnica de la encuesta e instrumento de tipo cuestionario aplicado
a 100 estudiantes. Resultados: ElI 52% correspondié a estudiantes de 16 afios, el sexo
predominante fue el femenino con 51%. Ademas se identificO que antes de la intervencion
educativa farmacéutica, el nivel de uso de los anticonceptivos fue malo con 58,0%; a diferencia
del 81,0% excelente el cual se obtuvo luego de la intervencidon. Conclusion: Se determind que la
aplicaciéon de una intervencién educativa farmacéutica mejoré el uso racional de los
anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de la institucion educativa 1226 Sol de Vitarte
del distrito Ate - Vitarte — 2023. Ademas se observé un valor de p<0.05 entre la pre-intervencion

y post intervencion.

Palabras clave: Intervencion, farmacéutica, anticonceptivos.
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Abstract

A considerable percentage of adolescents in the world lack adequate sexual education, and only a
minimal percentage uses contraceptive methods correctly. Given the reason, the objective is: To
determine if the application of a pharmaceutical educational intervention improves the rational use
of contraceptives in 5th grade secondary school students of the educational institution 1226 Sol de
Vitarte of the Ate - Vitarte district - 2023. Methodology: hypothetical-deductive method,
quantitative approach, type applied, pre-experimental design, longitudinal section and explanatory
level, survey technique and questionnaire-type instrument applied to 100 students. Results: 52%
corresponded to 16-year-old students, the predominant sex was female with 51%. Furthermore, it
was identified that before the pharmaceutical educational intervention, the level of contraceptive
use was poor at 58.0%; unlike the 81.0% excellent which was obtained after the intervention.
Conclusion: It was determined that the application of a pharmaceutical educational intervention
improved the rational use of contraceptives in 5th year high school students of the educational
institution 1226 Sol de Vitarte of the Ate - Vitarte district - 2023. In addition, a value of p <0.05

was observed. between pre-intervention and post-intervention.

Keywords: Intervention, pharmaceutical, contraceptives.
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“Introduccion”

El proposito de este estudio 1lamado “Intervencion educativa farmacéutica sobre el uso racional
de anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de la Institucion Educativa 1226 Sol de Vitarte
del distrito Ate - Vitarte — 20237, es determinar si la aplicacion de una intervencion farmacéutica
mejora el uso racional de anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de una Institucion
Educativa. El desconocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en escolares sigue siendo
significativo. Alrededor del 35% de los adolescentes en el mundo carecen de educacion sexual
adecuada y solo el 25% utiliza métodos anticonceptivos correctamente, contribuyendo a altas tasas

de embarazos no deseados y enfermedades de transmision sexual (1).

En el capitulo I se evidencia al planteamiento y la formulacion del problema: ¢ Cual es el efecto de
una intervencion farmacéutica sobre el uso racional de anticonceptivos en alumnos de 5to de
secundaria de la I.E 1226 Sol de Vitarte, en Ate-Vitarte - 2023? de igual importancia en el capitulo
I1 se concreta la definicion de variables como la intervencion educativa farmacéutica y uso racional
de anticonceptivos. Asimismo, en el capitulo 111 se abordan la metodologia, el disefio, la poblacién,
la muestra y las técnicas utilizadas en la investigacion. en el capitulo IV se dedicé a exponer de
manera detallada los resultados obtenidos y la discusion. Finalmente, en el capitulo V se

presentaron las conclusiones del estudio, asi como las recomendaciones respectivas.



“CAPITULO I: EL PROBLEMA”

1.1. “Planteamiento del problema”

El uso irracional de anticonceptivos es una preocupante problematica que plantea varios
desafios en el ambito de la salud sexual y reproductiva. Puede originar efectos secundarios no
deseados que afecten la calidad de vida como desequilibrios hormonales o complicaciones de la
salud. Por otro lado, la falta de informacidn adecuada sobre los anticonceptivos y la presion social
influyen en decisiones impulsivas que no se ajustan a las necesidades individuales. Esto da lugar
a un uso inadecuado de métodos anticonceptivos, lo que contribuye a tasas altas de embarazos
no planificados (2). La Organizacion Mundial de la Salud destaca la importancia de abordar la
problematica de desconocimiento y uso incorrecto de anticonceptivos debido a que el 44% de los
embarazos en el mundo no son planificados (3). En Australia y Nueva Zelanda lideran la region
con tasas de uso de anticonceptivos superiores al 65%, mientras que, en las naciones como Papua
Nueva Guinea y Vanuatu, las tasas son mucho mas bajas, alrededor del 30%. La falta de recursos,
educacion y acceso a métodos anticonceptivos seguros presenta desafios importantes en estas
regiones (4). Por otro lado, en Asia, esta problematica es compleja debido a las diferencias
culturales, Japon y Corea del Sur tienen altos niveles de conocimiento y acceso, con tasas de uso
superiores al 60 %, mientras que, en naciones conservadoras como Afganistan y Pakistan, las

tasas son alrededor del 20%, la falta de educacion y el estigma cultural son factores determinantes



en esta problematica (5). En Africa, la situacion es critica, Nigeria y la Republica del Congo tienen
tasas de uso por debajo del 20%, indicando falta de conocimiento y acceso, Sudafrica y Kenia
lideran el continente con tasas cercanas al 50%. La falta de acceso a métodos anticonceptivos
seguros y de educacion sobre el uso adecuado contribuye a la alta tasa de embarazos no deseados
y la sobrepoblacion en Africa (6). En el continente europeo, la mayoria de los paises tienen altas
tasas de uso de anticonceptivos, como Suecia, Franciay Alemania, con mas del 70%. Sin embargo,
incluso en esta region, existen diferencias notables, como en Rumania y Bulgaria, donde las tasas

indican el 50% (7).

En el Perd, existen porcentajes bajos de mujeres que tienen acceso a métodos de anticoncepcion,
esto a ha llevado a un aumento significativo en los embarazos no planificados. Ademas, el uso de
anticonceptivos por parte de los adolescentes disminuyé en un 37% en comparacién con 2019 (8).
Esta falta de acceso y uso adecuado de anticonceptivos también se relaciona con la persistente
necesidad insatisfecha respecto al control de natalidad, donde el 24% de las mujeres no disponen
de medios anticonceptivos (9). La limitada disponibilidad de métodos anticonceptivos en Perd,
debido a la falta de recursos y sistemas de salud deficientes, se entrelaza con la insuficiente
educacion sexual integral, creando un escenario de desconocimiento y desconfianza en el empleo
de estos. Por lo tanto, las elevadas cifras de gestaciones no planificados, especialmente entre
adolescentes, impactan negativamente en la salud materna e infantil, perpettan la desigualdad de
género y atrapan a las mujeres en situaciones de pobreza persistente, limitando sus oportunidades
de educacion y desarrollo econdémico. Es debido a todo lo mencionado que la problematica del
presente estudio radica en un elevado desconocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en

colegios del distrito de Vitarte (10).



1.2. “Formulacion del problema”
1.2.1. “Problema general”
¢Cual es el efecto de una intervencion farmaceutica sobre el uso racional de anticonceptivos en

alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte — Julio 2023?

1.2.2. “Problemas especificos”
e ;Cual es el nivel de uso de los anticonceptivos antes de la intervencidn farmacéutica en

alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte — 2023?

e ;Cudl es el nivel de uso de los anticonceptivos después de la intervencion farmacéutica en

alumnos de 5to de secundaria de la |.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte — 2023?

e ;Cual es la diferencia entre el nivel de uso de los anticonceptivos antes y después de la
intervencion farmacéutica en alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte

en Ate - Vitarte — 2023?



1.3. “Objetivos de la investigacion”

1.3.1 “Objetivo general”

Determinar si la aplicacion de una intervencion farmacéutica mejora el uso racional de
anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte

- 2023

1.3.2 “Obijetivos especificos”
e ldentificar el nivel de uso de los anticonceptivos antes de la intervencion farmacéutica en

alumnos de 5to de secundaria de la |.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte - 2023

e Identificar el nivel de uso de los anticonceptivos después de la intervencion farmacéutica en

alumnos de 5to de secundaria de la |.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte - 2023

e Comparar el nivel de uso de los anticonceptivos antes y después de la intervencion
farmacéutica en alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte

- 2023



1.4. «“Justificacion de la investigacion”

1.4.1 “Teorica”

La ejecucidn de la intervencién educativa farmacéutica gener6 datos especificos y valiosa
informacion relacionada con el conocimiento y la comprension en alumnos de 5to de sec. de la
I.LE. 1226 Sol de Vitarte sobre el uso de anticonceptivos. A través de la investigacion de esta area,
se exploro las causas subyacentes que contribuy6 a la falta de informacion y al desconocimiento,
permitiendo identificar posibles deficiencias en la educacion sexual, barreras culturales y de
acceso, y limitaciones en la comprension de los métodos anticonceptivos. Esta justificacion tedrica
tuvo como objetivo fortalecer la base de conocimiento en salud sexual y reproductiva,
proporcionando datos empiricos sobre la efectividad de las estrategias educativas en la promocion

del uso racional de anticonceptivos en el entorno estudiantil.

1.4.2 “Metodoldgica”

La metodologia propuesta para esta intervencion se basa en procesos de capacitacion y
charlas dirigidas a los estudiantes, disefiadas para proporcionar informacion claray accesible sobre
los anticonceptivos y su uso adecuado. Estos métodos educativos se sustentan en estrategias
pedagogicas efectivas, adaptadas a las necesidades y caracteristicas especificas de la poblacion
estudiantil de la Institucion Educativa 1226 Sol de Vitarte. La eleccion de esta metodologia tiene
como objetivo maximizar la efectividad de la intervencion al garantizar que la informacion sea
comprensible y relevante para los estudiantes, permitiendo la medicion de resultados concretos y
significativos en la promocion del uso racional de anticonceptivos.

1.4.3 “Practica”
La implementacion de esta intervencion tiene una relevancia practica inmediata, ya que

busca reducir las tasas de embarazos no planificados y promover una salud sexual y reproductiva



mas segura entre los estudiantes de la I. E. 1226 Sol de Vitarte. Los resultados obtenidos a partir
de esta intervencion permitieron identificar areas de mejora en la educacion sexual y en el
conocimiento sobre anticonceptivos, asi como areas especificas donde se requieren mejoras en la
comprension y adopcion de practicas seguras. Al incrementar la comprension y promocion del uso
racional de anticonceptivos, se anticipa disminuir los peligros vinculados a embarazos no

planificados y a enfermedades, mejorando el nivel de vida y el bienestar de los estudiantes.

1.5. “Limitaciones de la investigacion”

La investigacion present6 limitaciones como la ausencia de seguimiento a largo plazo
posterior a la intervencion y la influencia de factores externos no controlados, como la cultura
familiar y el acceso a informacion fuera del &mbito educativo. Ademas, la variabilidad en la
recepcion y comprension de la intervencion educativa entre los alumnos pudo haber afectado

los resultados obtenidos antes y después de la intervencion.



CAPITULO II: “MARCO TEORICO”

2.1. “Antecedentes”
2.1.2. “Antecedentes nacionales”

Guillermo y Fernandez (11) su objetivo fue “Evaluar la eficacia educativa del
Quimico Farmacéutico en la mejora del conocimiento sobre infecciones de transmision
sexual en estudiantes de secundaria del colegio Daniel Alcides Carrion”. Materiales y
métodos: deductivo, con un nivel aplicativo y un disefio longitudinal de tipo pre-
experimental, encuestando a 50 estudiantes. Resultados: Antes de la intervencion, el 64%
poseia generalidades de tipo medio. Después de la intervencion, el 58% mostré altas
generalidades. Conclusién: Se evidencio la efectividad de la intervencidon educativa
Ilevada a cabo por el profesional en la mejora de las generalidades de los estudiantes sobre

infecciones de transmision sexual.

Layza (12) su objetivo fue “Determinar el impacto de una intervencién educativa
del Quimico Farmacéutico sobre el uso racional de levonorgestrel en alumnos del cuarto
grado de secundaria en la Institucion Educativa Publica Alto Trujillo”. Materiales y
métodos: cuantitativo, transversal en la cual encuestaron a 35 alumnos. Los resultados del
analisis revelaron mejoras significativas en los patrones de uso del levonorgestrel, con

incrementos del 74% en la comprension de la dosis, un 60% en la identificacion de efectos



adversos y un 57% en la comprension de la indicacion de uso. La prueba estadistica
cambio positivo en el conocimiento, significancia de p<0,01. Conclusién: Se generd un
efecto beneficioso en la comprension del uso adecuado de levonorgestrel en los
estudiantes.

Neyra (13) en su investigacion tuvo como objetivo “Evaluar el impacto de una
intervencion educativa del Quimico Farmacéutico en el uso del anticonceptivo oral de
emergencia entre estudiantes de quinto grado de secundaria de la I.E. N° 80823 El
Indoamericano™. Materiales y Métodos: aplicado, preexperimental, que incluy6 un pre y
post test en 72 alumnos. En los resultados se obtuvo que antes de la intervencion, el
conocimiento era escaso en el 100%, no obstante después de la intervencién mejord
significativamente siendo 58.33% y adecuado en el 41.67%. Conclusion: La intervencién
experimentd una influencia positiva mejorando las generalidades sobre la utilizacién
correcta del anticonceptivo en los alumnos de quinto grado de secundaria.

Sanchez (14) en su investigacion tuvo como objetivo “Determinar el impacto de
una intervencion educativa de la enfermera sobre salud sexual y reproductiva en el
conocimiento y actitud de los estudiantes de la I.LE. Absalon Salazar Fonseca, La Palma”.
Materiales y métodos: cuantitativo, cuasi experimental y longitudinal. Se trabajé con 30
alumnos. Resultados: Pre-intervencion, los estudiantes en su mayoria tenian un
conocimiento bajo (93.3%) y una actitud indiferente (83.0%). Después de la intervencion,
el conocimiento mejoré a un nivel medio (26.7%) y alto (70%), y la actitud cambi6
significativamente hacia una actitud positiva (53.3%). Conclusién: Se encontrd
diferencias en el pre y post test (p = 0.000). La intervencion aumentd las generalidades

respecto a la salud sexual y reproductiva.



Melgar (15) en su investigacion tuvo como objetivo “Evaluar los efectos de una
intervencion educativa del Quimico Farmaceutico sobre el uso adecuado de la pildora del
dia siguiente en estudiantes de la I.E. Marcos Evaristo Villacre”. Materiales y Métodos:
Longitudinal pre-experimental con un enfoque cuantitativo. Se aplicé 2 cuestionarios a
37 alumnos para evaluar su conocimiento sobre la pildora del dia siguiente, previo a la
intervencion y post intervencion. Resultados: Se notd una notoria disparidad entre las
respuestas previas y posteriores a la intervencion, la intervencion impacto
significativamente sobre las generalidades del uso correcto de la pastilla del dia siguiente,
con una significancia de p=0,0000. Conclusion: La intervencion positivamente impacto
las generalidades sobre la pildora del dia siguiente.

2.1.2. “Antecedentes internacionales”

Gbémez et al. (16) su objetivo fue “Evaluar la eficacia de una intervencion
educativa del Medico dirigida a las conductas sexuales y reproductivas de riesgo en la
adolescencia en dos Consejos Populares del municipio de Quemado de Giiines”.
Materiales y métodos: preexperimental, longitudinal en la cual trabajaron con 102
individuos mediante un procedimiento no probabilistico basado en criterios especificos.
Los resultados indicaron que los estudiantes presentaron bajas generalidades respecto a
métodos contraceptivos con 28,4% antes de realizar la intervencion, luego de la
intervencion este aument6 a un conocimiento alto con 90,1%. Conclusion: La
intervencion educativa generdé cambios estadisticamente significativos respecto a los
procedimientos contraceptivos.

Lazcano et al. (17) en su investigacion tuvieron como objetivo “Evaluar una

intervencién de la enfermera sobre el conocimiento de los adolescentes sobre los métodos
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anticonceptivos a través de un pre-test y post-test”. Materiales y métodos: cuasi-
experimental, longitudinal y descriptivo. En la cual se encuestd a 90 alumnos de
secundaria y bachillerato. Los resultados indicaron que en el pre-test, el 14.4% poseia
generalidades bésicas, mientras que el 85.6% inadecuado. Luego de la intervencion, el
96.6% mostrd buenas generalidades. Conclusion: tras la culminacion de la intervencion,
se observé una marcada mejora en el conocimiento de los adolescentes sobre los métodos
anticonceptivos.

Larrea (18) en su investigacion tuvo como objetivo “Aplicar una intervencion
educativa del médico sobre anticoncepcion en mujeres adultas en la comunidad Maria
Auxiliadora, parroquia Yaruquies, cantén Riobamba”. Materiales y métodos: disefio cuasi
experimental, métodos historico-16gicos, inductivo-deductivos y analiticos; encuestando
a 65 mujeres. Los resultados indicaron que después de la capacitacion, el 91% de las
mujeres presentd buenas generalidades sobre métodos anticonceptivos, y el 92% los
utilizaba. Asi como asociacion significativa (educacion y la ocupacion con el
conocimiento de la planificacion familiar). Conclusion: Se concluy6 que, tras aplicar la
intervencion, la generalidades aumenté al 91%, y el uso de métodos anticonceptivos se
elevo al 92%.

Andraca y Campos (19) en su investigacion tuvieron como objetivo “Evaluar una
intervencion educativa de la enfermera sobre el conocimiento de los métodos
anticonceptivos, en adolescentes de una escuela secundaria publica”. Materiales y
métodos: preexperimental, longitudinal en la cual encuestaron a 742 estudiantes. Los
resultados indicaron que el promedio de aciertos pre-intervencion de los estudiantes

masculinos fue 22.9% y post intervencion fue de 36.5% aumentando en +13.6% sobre su
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conocimiento general. Conclusion: La intervencion mejord el conocimiento de los
adolescentes en cuestiones relacionadas con los métodos anticonceptivos y la sexualidad.

Abreu et al (20) en su investigacion tuvo como objetivo “Evaluar una intervencion
educativa de la enfermera sobre el conocimiento de la pildora anticonceptiva en puérperas
adolescentes de maternidades publica”. Materiales y métodos: cuasi experimental con pre
y post-test aplicado a 139 adolescente. Los resultados indicaron que antes de la
intervencion los conocimientos fueron inadecuados, después de la intervencion se
evidencid porcentajes significativos de mejora en el conocimiento, actitud y practica.
Conclusiones: Se demostro que la intervencidn tuvo un impacto positivo, incrementando
significativamente el nivel de conocimiento de los adolescentes sobre temas de

sexualidad, embarazo en la adolescencia y métodos anticonceptivos.

2.2. “Bases teoricas”
2.2.1. Intervencion educativa farmacéutica

Es un proceso integral que abarca diversas dimensiones clave. En primer lugar, el
diagnostico implica la identificacion de las necesidades educativas de los usuarios en
relacién con sus medicamentos y condiciones de salud. La planificacion se refiere a la
creacion de un plan educativo especifico, adaptado a las necesidades identificadas. La
ejecucion se centra en la implementacién del plan, que incluye la entrega de informacion,
la capacitacion y la orientacion. Finalmente, la evaluacion es fundamental para medir el
impacto de la intervencion y ajustarla segun sea necesario. En este proceso, los indicadores
desempefian un papel crucial: el pre-test evalla el conocimiento inicial del usuario, el
cronograma establece el calendario de las actividades educativas, las actividades incluyen

la entrega de informacién y la participacion del usuario, y el post-test mide el nivel de
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comprension alcanzado tras la intervencion, lo que permite evaluar la efectividad de la

misma (21).

Dimensién Diagnostico: La dimension de diagnostico implica la identificacion y
comprension de las necesidades, conocimientos y habilidades actuales de los usuarios en
relacién con sus medicamentos y condiciones de salud. Su indicador es el "Pre-test”, que
consiste en una evaluacion inicial de los conocimientos y comprension de los usuarios antes

de la intervencion (22).

Dimensién Planificacion: La dimensién de planificacion abarca la creacion de un plan
educativo estructurado y personalizado, disefiado para abordar las necesidades especificas
identificadas durante el diagnostico. Su indicador es el "Cronograma™, que establece el
calendario de las actividades educativas y garantiza una distribucion efectiva de la

informacidn a lo largo del tiempo (2).

Dimensién Ejecucion: La dimension de ejecucion se centra en la implementacién del plan
educativo, que incluye la entrega de informacidn, la capacitacion, las conversaciones y la
participacion de los usuarios, proporcionando las herramientas necesarias para comprender
y gestionar su medicacion y salud de manera efectiva. Su indicador es "Actividades", que
incluye todas las interacciones y métodos utilizados para impartir la educacién, como

charlas, demostraciones, materiales escritos (23).

Dimensién Evaluacion: Implica la evaluacion de si los usuarios han adquirido los
conocimientos y habilidades deseados y si la intervencién ha sido exitosa en su conjunto.

Su indicador es el "Post-test”, que evalla el nivel de comprension y conocimiento de los
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usuarios después de la intervencién, permitiendo comparar los resultados con el pre-test y

determinar el éxito de la educacion farmacéutica proporcionada (24).

2.2.2. Uso racional de anticonceptivos

El "Uso racional de anticonceptivos™ implica un enfoque integral que engloba tres
dimensiones fundamentales en la promocion de la salud sexual y reproductiva. Primero,
aborda la dimensién de "Conocimiento sobre anticonceptivos™”, asegurando que las
personas tengan una comprension adecuada de los diferentes métodos anticonceptivos, con
especial atencion a aquellos que emplean accion hormonal para prevenir embarazos.
Luego, se centra en la "Eleccion del uso de anticonceptivos”, promoviendo la toma de
decisiones informadas para seleccionar el método mas adecuado segun las necesidades
individuales, incluyendo la comprension de la efectividad del implante anticonceptivo.
Finalmente, el "Uso racional de anticonceptivos” considera la "Adherencia vy
planificacion”, fomentando la utilizacion adecuada y consistente de métodos
anticonceptivos, incluyendo el uso correcto del preservativo, la aplicacién efectiva del
método del ritmo, la gestidn de situaciones de olvido de medicamentos y la consideracion

de aspectos especificos de cada método (25).

Dimensién Conocimiento sobre anticonceptivos: Esta dimension se enfoca en evaluar la
comprension de los usuarios acerca de los métodos anticonceptivos, con énfasis en aquellos
qgue emplean accion hormonal, como las pildoras anticonceptivas. El indicador de
"Métodos anticonceptivos de accion hormonal™ evalla el conocimiento de los usuarios
sobre los métodos anticonceptivos que dependen de hormonas para prevenir el embarazo,

asegurando una eleccion informada y segura (26).
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Dimensién Eleccion del uso de anticonceptivos: Se evalla la capacidad de los usuarios
para adoptar decisiones bien fundamentadas sobre qué método contraceptivo es mas idoneo
para sus necesidades, con un enfoque particular en la comprension de la efectividad del
implante anticonceptivo. El indicador "Efectividad de implante anticonceptivo™ mide si los
usuarios comprenden el funcionamiento y la eficacia del implante anticonceptivo como una

opcidn anticonceptiva, fundamental para evitar embarazos no deseados (27).

Dimension Adherencia y planificacion: Esta dimension se centra en evaluar la capacidad
de los usuarios para seguir y planificar el uso de métodos anticonceptivos, incluyendo el
uso adecuado del preservativo, el método del ritmo, las acciones en casos de olvido de
medicamentos, y la consideracién de aspectos especificos de los métodos anticonceptivos.
Los indicadores evaltan si los usuarios utilizan apropiadamente los métodos, siguen el
método del ritmo, toman medidas en caso de olvidos, y consideran todas las implicaciones
necesarias al elegir y usar métodos anticonceptivos, lo que es esencial para garantizar la

eficacia de la anticoncepcion (28).
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2.3 “Formulacion de hipotesis”
2.3.1 “Hipdtesis general”
Ha: Una intervencion farmacéutica mejora el nivel de uso racional de anticonceptivos

en alumnos de 5to de secundaria de la |.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte — 2023.

Ho: Una intervencion farmacéutica no mejora el nivel de uso racional de anticonceptivos

en alumnos de 5to de secundaria de la |.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte —2023.

2.3.2 “Hipotesis especificas”
e El nivel de uso de los anticonceptivos antes de la intervencion farmacéutica en
alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte — 2023

es deficiente

e El nivel de uso de los anticonceptivos después de la intervencion farmacéutica en
alumnos de 5to de secundaria de la I.E. 1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte — 2023

es optimo

e Existe diferencia significativa entre el nivel de uso de los anticonceptivos antes y
después de la intervencién farmacéutica en alumnos de 5to de secundaria de la I.E.

1226 Sol de Vitarte en Ate - Vitarte - 2023.
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“CAPITULO I11: METODOLOGIA”

3.1. “Método de la investigacion”
Hipotético deductivo, debido a que se centr6 en la formulacion de hipétesis y la

deduccion de conclusiones a partir de ellas, lo que facilitd la prueba y validacion de teorias (29)

3.2. “Enfoque investigativo”

Cuantitativo a causa de la investigacion se basé en el uso de métodos estadisticos y la

recopilacion de datos en forma numérica (30).

3.3. “Tipo de investigacion”
Aplicada, a causa de que persigue la aplicacion de conocimientos previos y la

adquisicion de nuevos a través de la implementacion y sistematizacién de practicas

fundamentadas en la investigacion (31).

3.4. “Disefio de la investigacion”

Pre — experimental, porque es un estudio de caso Gnico en el que un grupo se expone a
un tratamiento o condicion y luego se mide el efecto (32)

3.4.1. “Corte”

Longitudinal debido a que permitié seguir a lo largo del tiempo a un mismo grupo de

individuos, observando y registrando sus cambios y evoluciones en diferentes momentos (33)”
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3.4.2. “Nivel”

Explicativo, porque analizd la variable independiente intervencion educativa
farmacéutica sobre la variable uso racional de anticonceptivos y cuantifico su efecto en la

reduccién de dichos usos irracionales (34)

3.5. “Poblacion, muestra y muestreo”
3.5.1. “Poblacion”: 300 alumnos de la I.E. 1226 Sol de Vitarte.

“Criterios de Inclusion”
e Ambos sexos

e Estudiantes dispuestos a participar voluntariamente

“Criterios de exclusion”
e Profesores de la institucién educativa

e Estudiantes que se nieguen a participar

3.5.2. “Muestra”: Se recopil6 datos de forma representativa, abarcando un total de 100

alumnos con un nivel de confianza del 95% y un margen de error del 5%, en el mes de julio

K"*Pxq*N
(e (N—1)) +K"2*p*q

1.96% x0.5x 0.5 x 300
(0.082 (300 — 1)) + 1.962 x 0.5 x 0.5)

n = 100 alumnos
3.5.3 “Muestreo”: No probabilistico por intencion, que implico la seleccion de elementos

de la poblacion en funcion de su utilidad para el investigador.

3.6. “Variables y operacionalizacion”



Tabla 1.

Variable 1y operacionalizacion
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Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala
conceptual operacional medicion valorativa
113 . , .
Es un proyecto = Diagndstico
proy g = Pre— test
concreto compuesto
or una serie de .
p “Conjunto de
- asos ..
Intervencion p 1 o d actividades y i feac
. mmplementados de ,, . = Planificacién
educativa P . % técnicas que  se » Cronograma Nominal Pre _ test
- manera sistematica . omina re —tes
farmacéutica planifican en base a
para abordar
) las cuatro fases que la
necesidades .
f conforman:
especificas. Busca . e = Fjecucion .. _
pectt Diagndstico, J » Actividades Post —test
beneficiar a un . .
Planificacion,
rupo ) .,
g p ? Ejecucion y
facilitandoles cr
| Evaluacion luaci
alcanzar su = Evaluacion
uacio = Post - test
desarrollo

individual (21).”




Tabla 2.

Variable 2 y operacionalizacion

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala
conceptual operacional medicion valorativa
“Se refiere a la
practica o = Conocimiento = Métodos
Se utilizara un . .
responsable y sobre anticonceptivos es
. instrumento de . . .,
consciente de ) "~ anticonceptivos de accion hormonal Excelente
.1 . tipo cuestionario .
utilizar métodos y p = Efectividad de
Uso racional de dispositivos para - recolectar implante
anticonceptivos  disefiados para los dato§ sobre el . anticonceptivo .
. uso racional de =Eleccion del uso Ordinal Regular
prevenir el
los de
embarazo de ) ) ] ) = Uso del
anticonceptivos  anticonceptivos .
manera eficaz y | preservativo
respecto a . :
segura, con el 'OPECO * Método del ritmo Malo
- conocimiento,
objetivo de loccic la = Adh .
. eleccion am= erencia .,
planificar la dh . y lenificacié Y« Acci6n en casos de
. adherencia. anificacion .
reproduccion y p olvido de
mantener el control medicamentos
sobre la  salud = Consideraciones de
sexual y métodos
reproductiva (24).” anticonceptivos

19
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3.7. “Técnicas e instrumentos”

3.7.1. “Técnica”

Se utilizo la encuesta como técnica. En primer lugar, se solicit6 la autorizacion al
director de la I.E. para llevar a cabo la revision de los 100 estudiantes. Con la autorizacion
correspondiente, se recopil6 datos necesarios para llevar a cabo el andlisis pre-test, luego
se llevdo a cabo la capacitacion de los estudiantes involucrados en el estudio.
Posteriormente, se realiz6 una segunda revision para asegurarse de que los datos estén
alineados con los objetivos previamente establecidos. Finalmente, se efectud el andlisis

post-test para evaluar diferencias significativas en los resultados.

3.7.2. “Descripcion de instrumentos”

El cuestionario consta de tres dimensiones que evalGan el uso racional de
anticonceptivos: conocimiento sobre anticonceptivos, eleccién del uso de
anticonceptivos y adherencia y planificacion, asimismo, se clasifico en una escala de

tipo excelente, regular y malo.

3.7.3. “Validacion”

Proceso mediante el cual se verificd que un instrumento de medicion, como
el cuestionario, mide con precision y consistencia lo que se propone medir. Este
proceso se llevo a cabo mediante la opinion de 3 especialistas, el cual es encuentra en
el anexo 4.

3.7.4. “Confiabilidad”
Corresponde a realizar una prueba de consistencia interna del instrumento,

utilizando el coeficiente alfa de Cronbach, el cual se muestra en el anexo 6.
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3.8. “Plan de procesamiento y analisis de datos”

Los datos se almacenaron en un archivo de Excel y se analizé posteriormente con
el software estadistico SPSS 27. Se llevo a cabo un analisis descriptivo que incluyé la
evaluacion de frecuencias y porcentajes. Asimismo, se realizé un andlisis pre-test y post

test a traves de pruebas estadisticas de tipo de T de student (35).

3.9. “Aspectos éticos”

Este estudio se rigi6 por los valores éticos de consideracion, autonomia,
beneficencia, no maleficencia y justicia. Durante la recopilacion de informacién se
garantizo la confidencialidad y el uso puramente cientifico de la informacion de los

participantes, resguardando su anonimato e identidad (36).”
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“CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS”

4.1. “Resultados”

Tabla 3.

Datos demograficos

Edad del encuestado
Frecuencia  Porcentaje

Vélido 16 afos 52 52,0
17 afios 48 48,0
Total 100 100,0

Sexo del encuestado
Frecuencia Porcentaje

Véalido Femenino 51 51,0
Masculino 49 49,0
Total 100 100,0

En la tabla 3, se observa que el 52% corresponde a estudiantes de 16 afios, asi mismo el

sexo predominante fue el femenino con 51%.
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Tabla 4.

Dimension: Conocimiento sobre anticonceptivos antes de la intervencion farmacéutica

1. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos es de accion hormonal?

Frecuencia Porcentaje
Condén masculino 4 4,0
Dispositivo Intrauterino (DIU) 40 40,0
Pildoras anticonceptivas 26 26,0
Diafragma 30 30,0

2. (Cual de los siguientes métodos anticonceptivos protege contra las infecciones de
transmision sexual (ITS)?

Frecuencia Porcentaje
Implante anticonceptivo 23 23,0
Condén masculino 39 39,0
Anticonceptivo oral 11 11,0
Dispositivo Intrauterino (DIU) 27 27,0
3. (Cuanto tiempo es efectivo el implante anticonceptivo después de su insercion?
Frecuencia Porcentaje
1 mes 43 43,0
3 meses 37 37,0
3 afios 9 9,0
10 afios 11 11,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 4, el 40% menciona que el dispositivo intrauterino (DIU) es un
método anticonceptivo de accion hormonal, ademas el 39% menciona que el condon masculino
protege contra las infecciones de transmision sexual, el 43% manifiesta que el tiempo de

efectividad del implante anticonceptivo después de su insercion es de 1 mes.
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Tabla 5.

Dimension: Conocimiento sobre anticonceptivos antes de la intervencion farmacéutica

4. ;Cuando es mas efectivo tomar la pildora anticonceptiva de emergencia (pastilla del
dia siguiente)?

Frecuencia Porcentaje
Antes de la relacion sexual 40 40,0
Durante la relacion sexual 21 21,0
Dentro de las 72 horas después de la
relacion sexual ’ 33 33,0
Después de una semana de la relacion 6 6.0

sexual

5. ;Qué método anticonceptivo es conocido cominmente como "el parche"?

Frecuencia Porcentaje
Método del ritmo 13 13,0
Pildoras anticonceptivas 9 9,0
Anticonceptivos transdérmicos 24 24,0
T de cobre 54 54,0

6. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no es adecuado para las personas que
desean una opcion de larga duracion?

Frecuencia Porcentaje
Condon femenino 15 15,0
Implante anticonceptivo 15 15,0
Parche anticonceptivo 36 36,0
Pildoras anticonceptivas 34 34,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 5, el 40% manifiesta que la pildora anticonceptiva de emergencia
es mas efectiva antes de la relacion sexual, el 54% menciona que el método anticonceptivo
conocido como parche es el T de cobre, ademas el 36% indica que el parche anticonceptivo no es

adecuado para las personas que desean una opcion de larga duracion.



Tabla 6.

Dimension: Eleccion y uso de anticonceptivos antes de la intervencion farmacéutica
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7. (Cual es la importancia de usar el condén correctamente?

Frecuencia Porcentaje
Solo reduce el riesgo de embarazo 15 15,0
Protege contra todas las ITS 21 21,0
Protege contra el embarazo y las ITS 55 55,0
No es necesario usarlo en todas las relaciones sexuales 9 9,0

8. . Cual de las siguientes afirmaciones es cierta acerca del método del ritmo?

Frecuencia Porcentaje
Es altamente efectivo para todas las personas 5 5,0
Se basa en conocer los ciclos menstruales para evitar el
embarazo ’ 42 42,0
Requiere el uso del preservativo 44 44,0
Requiere el uso de dispositivos intrauterinos 9 9,0
9. ;Cual de los siguientes factores es importante al elegir un método anticonceptivo?
Frecuencia Porcentaje
Marca de moda 12 12,0
Efectividad 60 60,0
Precio 3 3,0
Longitud del periodo de uso 25 25,0
10. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos se administra por inyeccion?
Frecuencia Porcentaje
Parche 2 2,0
Implante 26 26,0
Ampolla mensual 72 72,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 6, el 55% expresa que la importancia de usar el condon es para
protegerse del embarazo y las ITS, el 44% indica que el método de ritmo corresponde al uso de
preservativo, el 60% expresa que el factor para elegir un método anticonceptivo es la efectividad,

ademas el 72% indica que la ampolla mensual es un método que se administra por inyeccion.
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Tabla 7.

Dimension: Adherencia y Planificacion antes de la intervencién farmacéutica

11. ;Qué debe hacer una persona si olvida tomar una pildora anticonceptiva?

Frecuencia Porcentaje
Tomar dos pildoras al dia siguiente 52 52,0
No tomar mas pildoras en ese ciclo 5 5,0
Tomar la pildora olvidada tan pronto como
se acuerde y continuar con el horario 16 16,0
regular
Tomar la pildora olvidada junto con una 7 27.0

inyeccion mensual

12. ;Cual es el método anticonceptivo mas adecuado para una pareja que desea tener
hijos en un futuro cercano?

Frecuencia Porcentaje
Anticonceptivo oral 30 30,0
T de cobre 13 13,0
Condon masculino 41 41,0
Ninguno de los anteriores 16 16,0

13. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no requiere ser indicado por un
profesional de la salud?

Frecuencia Porcentaje
Parche 11 11,0
Inyeccion anticonceptiva 5 5,0
Pildoras anticonceptivas 38 38,0
Condon masculino 46 46,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 7, el 52% expresa que al olvidarse tomar una pildora
anticonceptiva, se debe tomar dos pildoras al dia siguiente, el 41% manifiesta que el método
anticonceptivo mas adecuado es el condén masculino, el 46% menciona que el condén masculino

no requiere ser indicado por un profesional de la salud.
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Tabla 8.

Dimension: Adherencia y planificacion antes de la intervencion farmacéutica

14. ;Cuanto tiempo después de una relacion sexual de riesgo se puede realizar una
prueba de embarazo confiable?

Frecuencia Porcentaje
De inmediato 14 14,0
Después de 1 dia 31 31,0
Después de 2 semanas 41 41,0
Después de 6 meses 14 14,0

15. ;Qué es el método de planificacion familiar natural?

Frecuencia Porcentaje
El uso de dispositivos intrauterinos 18 18,0
El uso de métodos hormonales 46 46,0
El seguimiento de los ciclos
menstruales y la abstinencia en los dias 21 21,0
fértiles
La ligadura de trompas 15 15,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 8, el 41% manifiesta que se puede realizar una prueba de embarazo
confiable luego de las 2 semanas, ademas el 46% expresa que el método de planificacion familiar

natural es el uso de métodos hormonales.
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Tabla 9.
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos antes de la intervencion educativa

farmacéutica

Conocimiento sobre el uso racional N %
de anticonceptivos
Excelente 2 2,0
Regular 40 40,0
Total 100 100,0
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos
100%
0%
80%
T0%
60%
0%
-
40%
-
20%
10% )
0%
Malo Regular Excelente
Figura 1.

Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos antes de la
intervencion educativa farmacéutica
De acuerdo con la tabla 9 y figura 1, se observa que antes de la intervencion educativa
farmacéutica, el conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos fue malo con 58,0%,

seguido de 40,0% regular y un minimo 2,0 excelente.
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Tabla 10.

Dimension: Conocimiento sobre anticonceptivos después de la intervencion farmacéutica

1. ¢Cual de los siguientes métodos anticonceptivos es de accion hormonal?

Frecuencia Porcentaje
Conddn masculino 3 3,0
Dispositivo Intrauterino (DIU) 4 4,0
Pildoras anticonceptivas 83 83,0
Diafragma 10 10,0

2. ¢ Cual de los siguientes métodos anticonceptivos protege contra las infecciones de
transmision sexual (ITS)?

Frecuencia Porcentaje

Implante anticonceptivo 3 3,0

Conddn masculino 94 94,0

Dispositivo Intrauterino (DIU) 3 3,0

3. ¢ Cuénto tiempo es efectivo el implante anticonceptivo después de su insercion?

Frecuencia Porcentaje

1 mes 1 1,0

3 meses 13 13,0

3 afnos 86 86,0

Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 10, el 83% manifiesta que el método anticonceptivo de accion
hormonal son las pildoras anticonceptivas, ademas el 94% indica que el condén masculino protege
contra las infecciones de transmision sexual, el 86% expresa que el tiempo de efectividad del

implante anticonceptivo después de su insercion es de 3 afios.



Tabla 11.

Dimension: Conocimiento sobre anticonceptivos después de la intervencion farmacéutica
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4. ¢ Cuando es mas efectivo tomar la pildora anticonceptiva de emergencia (pastilla del dia

siguiente)?
Frecuencia Porcentaje
Antes de la relacion sexual 4 4,0
Durante la relacion sexual 3 3,0
Dent'rc,) de las 72 horas después de la 88 88.0
relacion sexual
Después de una semana de la relacién 5 50
sexual '
5. ¢Qué método anticonceptivo es conocido comunmente como "el parche™?
Frecuencia Porcentaje
Método del ritmo 5 5,0
Pildoras anticonceptivas 2 2,0
Anticonceptivos transdérmicos 88 88,0
T de cobre 5 5,0

6. ¢ Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no es adecuado para las personas que

desean una opcion de larga duracion?

Frecuencia Porcentaje
Condén femenino 1 1,0
Implante anticonceptivo 58 58,0
Parche anticonceptivo 32 32,0
Pildoras anticonceptivas 9 9,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 11, el 88% manifiesta que la pildora anticonceptiva de emergencia

es mas efectiva dentro de las 72 horas despues de la relacion sexual, el 88% menciona que el

método anticonceptivo conocido como parche son anticonceptivos transdermico, ademas el 58%

indica que el implante anticonceptivo no es adecuado para las personas que desean una opcion de

larga duracion.
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Tabla 12.
Dimension: Eleccion y uso de anticonceptivos después de la intervencion farmacéutica

7. (Cual es la importancia de usar el condon correctamente?

Frecuencia Porcentaje
Solo reduce el riesgo de embarazo 5 5,0
Protege contra todas las ITS 4 4,0
Protege contra el embarazo y las ITS 91 91,0
8. (Cual de las siguientes afirmaciones es cierta acerca del método del ritmo?
Frecuencia Porcentaje
Es altamente efectivo para todas las personas 5 5,0
Se basa en conocer los ciclos menstruales para
evitar el embarazo 88 88,0
Requiere el uso del preservativo 5 5,0
Requiere el uso de dispositivos intrauterinos 2 2,0
9. ;Cual de los siguientes factores es importante al elegir un método anticonceptivo?
Frecuencia Porcentaje
Marca de moda 2 2,0
Efectividad 94 94,0
Precio 2 2,0
Longitud del periodo de uso 2 2,0
10. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos se administra por inyeccion?
Frecuencia Porcentaje
Implante 5 5,0
Ampolla mensual 95 95,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 12, el 91% expresa que la importancia de usar el condon es para
protegerse del embarazo y las ITS, el 88% indica que el método de ritmo se basa en conocer los
ciclos menstruales para evitar el embarazo, el 94% expresa que el factor para elegir un método
anticonceptivo es la efectividad, ademas el 95% indica que la ampolla mensual es un método que

se administra por inyeccion.
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Dimension: adherencia y planificacion después de la intervencién farmacéutica
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11. ;Qué debe hacer una persona si olvida tomar una pildora anticonceptiva?

Frecuencia Porcentaje
Tomar dos pildoras al dia siguiente 5 5,0
No tomar més pildoras en ese ciclo 7 7,0
Tomar la pildora olvidada tan pronto
como se acuerde y continuar con el 82 82,0
horario regular
Tomar la pildora olvidada junto con una 6 6.0

inyeccién mensual

12. ;Cual es el método anticonceptivo mas adecuado para una pareja que desea tener

hijos en un futuro cercano?

Frecuencia Porcentaje
Anticonceptivo oral 1 1,0
T de cobre 17 17,0
Condon masculino 51 51,0
Ninguno de los anteriores 31 31,0

13. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no requiere ser indicado por un
profesional de la salud?

Frecuencia Porcentaje
Parche 4 4,0
Inyeccidn anticonceptiva 3 3,0
Pildoras anticonceptivas 6 6,0
Conddn masculino 87 87,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 13, el 82% expresa que al olvidarse tomar una pildora

anticonceptiva, se debe tomar la pildora olvidada tan pronto como se acuerde y continuar con el

horario regular, el 51% manifiesta que el método anticonceptivo mas adecuado es el condon

masculino, el 87% menciona que el condén masculino no requiere ser indicado por un profesional

de la salud.
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Tabla 14.

Dimension: adherencia y planificacion después de la intervencién farmacéutica

14. ;Cuanto tiempo después de una relacion sexual de riesgo se puede realizar una
prueba de embarazo confiable?

Frecuencia Porcentaje
De inmediato 2 2,0
Después de 1 dia 4 4,0
Después de 2 semanas 91 91,0
Después de 6 meses 3 3,0

15. ;Qué es el método de planificacion familiar natural?

Frecuencia Porcentaje
El uso de dispositivos intrauterinos 4 4,0
El uso de métodos hormonales 6 6,0
El seguimiento de los ciclos
menstruales y la abstinencia en los dias 88 88,0
fértiles
La ligadura de trompas 2 2,0
Total 100 100,0

De acuerdo con la tabla 14, el 91% manifiesta que se puede realizar una prueba de
embarazo confiable luego de las 2 semanas, ademas el 88% expresa que el método de planificacion

familiar natural es el seguimiento de los ciclos menstruales y la abstinencia en los dias fértiles.
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Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos después de la Intervencion educativa

farmacéutica

Conocimiento sobre el uso racional N %
de anticonceptivos
Excelente 81 81,0
Regular 15 15,0
Malo 4 4,0
Total 100 100,0
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos
100%
90%
80%
T0%
60%
500
40%
30%
20% % ,
W = i
0%
Malo Regular Excelente
Figura 2.

Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos después de la

Intervencion educativa farmacéutica

De acuerdo con la tabla 15 y figura 2, se observa que después de la intervencidn educativa

farmacéutica, el conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos fue excelente con 81,0%,

seguido de 15,0% regular y un minimo 4,0% de tipo malo.



35

Tabla 16.
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en la dimension conocimiento sobre

anticonceptivos antes y después de la intervencion educativa farmacéutica

Pre-test  Porcentaje  Post-test  Porcentaje

Excelente 0 0,0 64 64,0
Regular 22 22,0 29 29,0
Malo 78 78,0 7 7,0

Total 100 100,0 100 100,0

10080
0%
80%
T0%
60%
S0%
40%

64%
0%
20%
220 2004
10%
0%
Malo Regular Excelente Malo Regular Excelente

Pre test Post Test

Figura 3.
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en la dimension
conocimiento sobre anticonceptivos antes y después de la intervencion

educativa farmacéutica

En la tabla 16 y figura 3, se observa que antes de la intervencion educativa farmacéutica,
el conocimiento sobre anticonceptivos fue malo con un 78,0%, no obstante luego de la

intervencion, se evidencio un 64,0% excelente.
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Tabla 17.

Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en la dimension eleccion y uso de

anticonceptivos antes y después de la intervencion educativa farmacéutica

Pre-test  Porcentaje  Post-test  Porcentaje

Excelente 16 16,0 I 77,0
Regular 62 62,0 21 21,0
Malo 22 22,0 2 2,0
Total 100 100,0 100 100,0
100%
20%
80%
T0%
60%
50%
40% TT%
3004 62%
am 1%
10%
s
Malo Regular Excelente Malo Regular Excelente
Pre test Post Test
Figura 4.

Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en la dimension eleccion y

uso de anticonceptivos antes y después de la intervencion educativa farmacéutica

En la tabla 17 y figura 4, se observa que antes de la intervencion educativa farmacéutica,
la eleccion y uso de anticonceptivos fue regular con un 62,0%, por otra parte luego de la

intervencion, se manifestd un 77,0% excelente.
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Tabla 18.
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en la dimension adherenciay planificacion

antes y despues de la intervencion educativa farmacéutica

Pre-test  Porcentaje  Post-test  Porcentaje

Excelente 10 10,0 74 74,0
Regular 29 29,0 21 21,0
Malo 61 61,0 5 5,0

Total 100 100,0 100 100,0
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Pre test Post Test

Figura 5.
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en la dimension adherencia

y planificacion antes y después de la intervencion educativa farmacéutica

En la tabla 18 y figura 5, se observa que antes de la intervencion educativa farmacéutica,
la adherencia y planificacion fue malo con un 61,0%, no obstante luego de la intervencion se

obtuvo un 74,0% excelente.
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Tabla 19.

Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos antes y después de la intervencion

educativa farmacéutica

Pre-test  Porcentaje  Post-test  Porcentaje

Excelente 2 2,0 81 81,0
Regular 40 40,0 15 15,0
Malo 58 58,0 4 4,0

Total 100 100,0 100 100,0

Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos antes ¥ después de la
intervencién educativa farmacéutica

100%
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Malo Regular Excelente Malo Regular Excelente

Pre test Post Test

Figura 6.
Conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos antes y después de la

intervencién educativa farmacéutica

En la tabla 19 y figura 6, se observa que antes de la intervencion educativa farmacéutica,
el conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria, fue
mayormente malo con 58,0%; a diferencia del 81,0% excelente el cual se obtuvo luego de la

intervencion.
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Tabla 20.
Prueba T de muestras emparejadas para evaluar el conocimiento sobre el uso racional de anticonceptivos antes y después de la

intervencién educativa farmacéutica

Prueba T de muestras emparejadas
Diferencias emparejadas

95% de intervalo de Sig.
. Desv. Desv. Error . . . t gl .
Media . . confianza de la diferencia (bilateral)
Desviacion  promedio X -
Inferior Superior

Conocimiento sobre el
uso racional de
anticonceptivos antes y
después de la
intervencién educativa
farmacéutica

Par 1 -3,77000 7,27644 , 12764 -5,21380 -2,32620 -5,181 99 0,000

“En la tabla 20, se observa un valor de p<0.05, esto evidencia que existen diferencias significativas entre el conocimiento sobre
el uso racional de anticonceptivos antes y despues de la intervencion educativa farmaceutica. Por lo que se rechaza la hip6tesis nula y
se acepta la hipétesis alterna; entendiéndose que la intervencion educativa manifesté un efecto positivo y significativo en los estudiantes

luego de la intervencion educativa.”
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4.2. “Discusion de resultados”

“Se determind que la aplicacion de una intervencion educativa farmacéutica mejoro el uso
racional de los anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de la institucion educativa 1226
Sol de Vitarte — 2023. Ademas se observo un valor de p<0.05 entre la pre y post intervencion. El
mismo que guarda similitud con el estudio de Sanchez (14), quien al evaluar el impacto de una
intervencion educativa sobre salud sexual en estudiantes, obtuvo que antes de la evaluacion los
estudiantes presentaron conocimiento bajo con un (93,3%), no obstante después de la intervencion,
el conocimiento mejord a un nivel alto con (70%); ademas se obtuvo diferencias en el pre y post
test (p=0,000). Esta notable mejora se debe a la implementacion de métodos pedagdgicos
innovadores y la inclusion de informacidn actualizada y relevante, lo que permiti6 a los estudiantes
comprender de manera efectiva la importancia y el correcto uso de los anticonceptivos. La
intervencion no solo brind6 informacidn teorica, sino que también incluy6 actividades practicas y
participativas que fomentaron el aprendizaje activo y la resolucion de dudas en tiempo real. Del
mismo modo es semejante con Layza (12), quien al evaluar el impacto de una intervencion
educativa sobre el uso racional del levonorgestrel en alumnos del cuarto grado de secundaria,
obtuvo mejorias del 74% respecto con la comprension luego de la intervencion educativa, asi
mismo sobre la dosis 60% Yy sobre los aspectos adversos y un 57%. Adicional a ello, en la prueba
estadistica se obtuvo significancia de p<0,01. El éxito de la intervencion puede atribuirse al
enfoque personalizado y continuo del programa educativo. Los farmacéuticos encargados de la
intervencion ofrecieron asesorias individuales y grupales, adaptando el contenido a las necesidades
especificas de los estudiantes. Este acompafiamiento constante, sumado a la creacién de un

ambiente de confianza y apertura para discutir temas de salud sexual y reproductiva, facilitdé que
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los alumnos internalizaran y aplicaran correctamente los conocimientos adquiridos sobre
anticonceptivos.”

De acuerdo con el objetivo especifico 1, el nivel de uso de los anticonceptivos antes de la
intervencion educativa farmacéutica fue malo con 58,0%, seguido de 40,0% regular y un minimo
2,0 excelente. Asi mismo guarda relacion con Guillermo y Fernandez (11), quienes al evaluar la
eficacia educativa del Quimico Farmacéutico en la mejora del conocimiento sobre infecciones de
transmision sexual en estudiantes, obtuvieron que antes de la intervencién, los alumnos
presentaron conocimiento medio con 64%, no obstante luego de la intervencidn esta mejor6 en un
58% conocimiento alto. Un factor crucial en la mejora del conocimiento sobre anticonceptivos fue
la integracién de tecnologia y recursos digitales en la intervencion educativa. El uso de
aplicaciones moviles, videos educativos y plataformas interactivas permitio a los estudiantes
acceder a informacion verificada y confiable de manera accesible y atractiva. Estas herramientas
tecnoldgicas no solo hicieron que el aprendizaje fuera mas dindmico y entretenido, sino que
también ofrecieron a los alumnos la posibilidad de continuar su educacion sobre anticonceptivos
fuera del aula, reforzando asi los conceptos aprendidos. Del mismo modo guarda semejanzas con
Neyra (13), quien al evaluar el impacto de una intervencion educativa en el uso del anticonceptivo
oral de emergencia entre estudiantes, obtuvo que antes de la intervencion, el conocimiento era
escaso con 100%, no obstante después de la intervencion, mejord significativamente siendo
58.33% y adecuado en el 41.67%. Estas semejanzas son debido a la colaboracion con profesionales
de la salud y la comunidad educativa, ya que fue esencial para el éxito del programa. La
intervencion educativa contd con el apoyo de ginecélogos, enfermeros y otros especialistas que
aportaron su experiencia y conocimientos practicos, enriqueciendo las sesiones informativas.

Ademas, la implicacion de padres y tutores en el proceso educativo ayudd a consolidar los
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aprendizajes en el entorno familiar, creando un soporte integral para los estudiantes. Esta sinergia
entre diferentes actores del &mbito educativo y sanitario contribuyé de manera significativa a que
el conocimiento sobre anticonceptivos entre los alumnos pasara de estar mal a estar excelente.

De acuerdo con el objetivo especifico 2, el nivel de uso de los anticonceptivos después de
la intervencion educativa farmacéutica fue excelente con 81,0%, seguido del 15,0% regular y un
minimo 4,0% de tipo malo. Resultados que guardan similitud con Melgar (15), quien al analizar
los efectos de una intervencion educativa sobre el uso adecuado de la pildora del dia siguiente en
estudiantes, encontr6 una marcada diferencia entre las respuestas anteriores y posteriores a la
intervencion, notandose mejorias en las respuestas posteriores a la intervencion. Ademas tuvo un
impacto considerable en el conocimiento general sobre el uso adecuado de la pastilla del dia
siguiente, con una significancia de p=0,0000. Este cambio significativo se atribuye al enfoque
integral de la intervencion, que no solo proporcioné informacién detallada sobre los diferentes
métodos anticonceptivos disponibles, sino que también educo a los alumnos sobre como evaluar
sus opciones personales y tomar decisiones informadas. Al abordar mitos, malentendidos
comunes, y presentar datos claros basados en evidencia, los estudiantes pudieron comprender
mejor los beneficios y riesgos asociados con cada tipo de anticonceptivo, lo que les permiti6 hacer
elecciones mas conscientes y adecuadas a sus necesidades individuales. Asi mismo guarda
similitud en los resultados con Gémez et al. (16), quien al analizar la eficacia de una intervencién
educativa dirigida a las conductas sexuales y reproductivas de riesgo en la adolescencia, obtuvo
un 28,4% bajo de conocimiento antes de realizar la intervencion, a diferencia del 90,1% de
conocimiento alto el cual se obtuvo luego de la intervencién educativa. Esto pudo ser atribuido a
los talleres realizados, los cuales incluyeron casos practicos donde los alumnos seleccionaron el

método anticonceptivo mas adecuado para diferentes escenarios, teniendo en cuenta factores como
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la salud, efectividad, comodidad y las preferencias personales, este enfoque practico ayudo a
aplicar los conocimientos adquiridos, desarrollando habilidades criticas para la evaluacion y
seleccidn del método anticonceptivo mas apropiado para cada circunstancia.

De acuerdo con el objetivo especifico 3, se identifico que antes de la intervencion educativa
farmacéutica, el nivel de uso de los anticonceptivos fue malo con 58,0%; a diferencia del 81,0%
que fue de tipo excelente el cual se obtuvo luego de la intervencion. Guardando similitud con
Larrea (18), quien al realizar una intervencion educativa sobre anticoncepcién, obtuvo que luego
de la capacitacion, el 91% de las mujeres presentd buen conocimiento respecto con los métodos
anticonceptivos. Este notable cambio se debid a que los estudiantes recibieron informacion
detallada sobre como establecer rutinas que aseguren el uso regular de anticonceptivos, asi como
estrategias para recordar su toma, el uso de alarmas, aplicaciones mdviles y la integracion de esta
practica en sus habitos diarios. Del mismo modo es semejante con el resultado de Andraca y
Campos (19), quienes al realizar una intervencién educativa sobre el conocimiento de los métodos
anticonceptivos en adolescentes, obtuvo que el promedio de aciertos pre-intervencién fue de
22.9% y post intervencion fue de 36.5% aumentando en 13.6% sobre su conocimiento general.
Esto se debi6 a la implementacion de un enfoque interactivo y personalizado durante la
intervencion educativa. Los alumnos participaron en sesiones de técnica de dinamica de grupo
(role-playing) y simulaciones donde podian practicar la planificacion de su régimen
anticonceptivo, considerando factores como horarios, estilo de vida y posibles obstaculos. Los
farmacéuticos también ofrecieron asesorias personalizadas, ayudando a los estudiantes a crear
planes de anticoncepcién que se ajustaran a sus necesidades individuales y circunstancias

personales.
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“CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES”

5.1.

“Conclusione”s

A continuacion, presentamos las conclusiones:

Primera: Se determinG que la aplicacion de una intervencion educativa farmacéutica
mejoro el uso racional de los anticonceptivos en alumnos de 5to de secundaria de la
institucion educativa 1226 Sol de Vitarte del distrito Ate - Vitarte — 2023. Ademaés se

observo un valor de p<0.05 entre la pre-intervencidn y post-intervencion.

Segunda: Se identificd que el nivel de uso de los anticonceptivos antes de la intervencion
educativa farmaceutica fue malo con 58,0%, seguido de 40,0% regular y un minimo 2,0

excelente.

Tercera: Se identificd que el nivel de uso de los anticonceptivos después de la intervencion
educativa farmacéutica fue excelente con 81,0%, seguido de 15,0% regular y un minimo

4,0% malo.

Cuarta: Se identifico que antes de la intervencion educativa farmacéutica, el nivel de uso
de los anticonceptivos fue malo con 58,0%; a diferencia del 81,0% excelente el cual se

obtuvo luego de la intervencidn, evidenciando un efecto positivo de la estrategia utilizada.
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5.2. “Recomendaciones”

Se recomienda continuar y expandir la intervencion educativa farmacéutica sobre el
uso racional de anticonceptivos en alumnos de otros grados, la repeticion anual de esta
intervencion y su extension a otras instituciones educativas contribuirdn a una
comprension mas amplia y sostenida del uso racional de anticonceptivos entre los

adolescentes de la localidad.

Profundizar en la educacién sobre los diferentes tipos de anticonceptivos, sus
mecanismos de accion y los mitos asociados, la incorporacion de recursos digitales
interactivos y talleres con profesionales de la salud puede facilitar el acceso continuo

a la informacion y reforzar los conocimientos adquiridos.

Proporcionar herramientas y criterios claros para que los estudiantes puedan evaluar y
seleccionar el método anticonceptivo méas adecuado a sus necesidades personales, esto
incluye guias educativas personalizadas y sesiones de asesoramiento individual con

profesionales de la salud, entre ellos el quimico farmacéutico.

Implementar estrategias para mejorar la adherencia y planificacién en el uso de
anticonceptivos, como recordatorios digitales y la educacién sobre la importancia de
la consistencia. Ademas, se recomienda incluir médulos sobre planificacion familiar
en el programa educativo para desarrollar habilidades préacticas en los estudiantes, para
tener una evidencia clara del cambio y mejora comparado entre el pre y post

intervencién educativa farmacéutica.
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Formulacion del Problema Objetivos Hipotesis Variables Diseno -
metodologico
Problema General Objetivo General Hipotesis General Variable Método:
independiente: Hipotético
“;Cual es el efecto de una | “Determinar si la aplicacion | “Una intervencion educativa deductivo
intervencion educativa | de una intervencion educativa | farmacéutica mejora el nivel | Intervencion
farmacéutica sobre el wuso | farmacéutica mejora el uso | de wuso racional de los | educativa Tipo de
racional de anticonceptivos en | racional de los | anticonceptivos en alumnos | farmacéutica Investigacion
alumnos de 5to de secundaria | anticonceptivos en alumnos | de 5to de secundaria de la Aplicada
de la institucion educativa | de 5to de secundaria de la | institucion educativa 1226 Sol | Dimensiones:
1226 Sol de Vitarte del distrito | institucion educativa 1226 Sol | de Vitarte del distrito Ate - Diseiio de la
Ate - Vitarte — Julio 2023?” | de Vitarte del distrito Ate - | Vitarte — 2023” = Diagnostico Investigacion
Vitarte — 2023 Pre
* Planificacion experimental
Problemas Especificos Objetivos Especificos Hipotesis especificas
“;Cual es el nivel de uso de | “Identificar el nivel de uso de | “El nivel de uso de los |, Ejecucion
los anticonceptivos antes de la | los anticonceptivos antes de la | anticonceptivos antes de la Poblacion
intervencion educativa | intervencion educativa | intervencion educativa | Evaluacion 300

farmacéutica en alumnos de
5to de secundaria de la
institucion educativa 1226 Sol
de Vitarte del distrito Ate -
Vitarte — 2023”

farmacéutica en alumnos de
5to de secundaria de la
institucion educativa 1226 Sol
de Vitarte del distrito Ate -
Vitarte — 2023”

farmacéutica en alumnos de
5to de secundaria de la
institucion educativa 1226 Sol
de Vitarte del distrito Ate -
Vitarte — 2023 es deficiente”
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Formulacion del Problema Objetivos Hipotesis Variables Disenio -
metodologico

Problemas Especificos Objetivos Especificos Hipadtesis especificas Variable

“;Cual es el nivel de uso de los | “Identificar el nivel de uso | “El nivel de uso de los | dependiente: Muestra

anticonceptivos después de la | de los  anticonceptivos | anticonceptivos después de la | Uso racional de | 100

intervencion educativa | después de la intervencion | intervencion educativa | anticonceptivos

farmacéutica en alumnos de 5to | educativa farmacéutica en | farmacéutica en alumnos de Muestreo:

de secundaria de la institucion | alumnos de 5to de |5to de secundaria de la | Dimensiones: No probabilistico

educativa 1226 Sol de Vitarte | secundaria de la institucién | institucién educativa 1226 Sol por intencion

del distrito Ate - Vitarte — | educativa 1226 Sol de | de Vitarte del distrito Ate - = Conocimiento

2023?” Vitarte del distrito Ate - | Vitarte - 2023 es optimo” sobre Técnica
Vitarte — 2023” anticonceptivos | Encuesta

“¢Cual es la diferencia entre el “Existe diferencia

nivel de uso de los | “Comparar el nivel de uso de | estadisticamente significativa [» Eleccion del uso | Instrumento

anticonceptivos antes y después | los anticonceptivos antes y | entre el nivel de uso de los | de Cuestionario

de la intervenciéon educativa | después de la intervencidn | anticonceptivos  antes  y | anticonceptivos

farmacéutica en alumnos de 5to | educativa farmacéutica en | después de la intervencion

de secundaria de la institucion | alumnos de  5to  de | educativa farmacéutica en mAdherencia y

educativa 1226 Sol de Vitarte | secundaria de la institucion | alumnos de 5to de secundaria | planificacion

del distrito Ate - Vitarte — | educativa 1226 Sol de|de la institucion educativa

2023?” Vitarte del distrito Ate - | 1226 Sol de Vitarte del distrito

Vitarte — 2023

Ate - Vitarte — 2023
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Anexo 2: “Instrumento”

CUESTIONARIO PARA MEDIR USO RACIONAL DE ANTICONCEPTIVOS

DATOS DEMOGRAFICOS:

EDAD:
SEXO:

=  Femenino ()
=  Masculino ()

Dimension 1: Conocimiento sobre anticonceptivos

1. (Cual de los siguientes métodos anticonceptivos es de accion hormonal?
a) Condon masculino

b) Dispositivo Intrauterino (DIU)

¢) Pildoras anticonceptivas

d) Diafragma

2. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos protege contra las infecciones de transmision
sexual (ITS)?

a) Implante anticonceptivo

b) Condon masculino

c¢) Anticonceptivo oral

d) Dispositivo Intrauterino (DIU)

3. (Cuanto tiempo es efectivo el implante anticonceptivo después de su insercion?
a) 1 mes

b) 3 meses

¢) 3 afios

d) 10 afios

4. ;Cuando es mas efectivo tomar la pildora anticonceptiva de emergencia (pastilla del dia
siguiente)?

a) Antes de la relacion sexual

b) Durante la relacion sexual

c¢) Dentro de las 72 horas después de la relacion sexual

d) Después de una semana de la relacion sexual
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5. ({Qué método anticonceptivo es conocido cominmente como "el parche"?
a) Método del ritmo

b) Pildoras anticonceptivas

c¢) Anticonceptivos transdérmico

d) T de cobre

6. (Cual de los siguientes métodos anticonceptivos es adecuado para las personas que desean una
opcion de larga duracion y reversible?

a) Condon femenino

b) Implante anticonceptivo

¢) Parche anticonceptivo

d) Pildoras anticonceptivas

Dimension 2: Eleccion y uso de anticonceptivos

7. (Cuadl es la importancia de usar el condon correctamente?
a) Solo reduce el riesgo de embarazo

b) Protege contra todas las ITS

c) Protege contra el embarazo y las ITS

d) No es necesario usarlo en todas las relaciones sexuales

8. (Cual de las siguientes afirmaciones es cierta acerca del método del ritmo?
a) Es altamente efectivo para todas las personas

b) Se basa en conocer los ciclos menstruales para evitar el embarazo

c¢) Requiere el uso del preservativo

d) Requiere el uso de dispositivos intrauterinos

9. (Cual de los siguientes factores es importante al elegir un método anticonceptivo?
a) Marca de moda

b) Efectividad

¢) Precio

d) Longitud del periodo de uso

10. (Cual de los siguientes métodos anticonceptivos se administra por inyeccion?
a) Parche

b) Implante

c¢) Anticonceptivo oral

d) Ampolla mensual
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Dimension 3: Adherencia y Planificacion

11. ;Qué debe hacer una persona si olvida tomar una pildora anticonceptiva?

a) Tomar dos pildoras al dia siguiente

b) No tomar mas pildoras en ese ciclo

c¢) Tomar la pildora olvidada tan pronto como se acuerde y continuar con el horario regular
d) Tomar la pildora olvidada junto con una inyeccion mensual

12. ;Cual es el método anticonceptivo mas adecuado para una pareja que desea tener hijos en un
futuro cercano?

a) Anticonceptivo oral

b) T de cobre

¢) Condén masculino

d) Ninguno de los anteriores

13. ;Cual de los siguientes métodos anticonceptivos no requiere ser indicado por un profesional
de la salud?

a) Parche

b) Inyeccion anticonceptiva

c) Pildoras anticonceptivas

d) Cond6n masculino

14. ;Cuénto tiempo después de una relacion sexual de riesgo se puede realizar una prueba de
embarazo confiable?

a) De inmediato

b) Después de 1 dia

c¢) Después de 2 semanas

d) Después de 6 meses

15. {Qué es el método de planificacion familiar natural?

a) El uso de dispositivos intrauterinos

b) El uso de métodos hormonales

c) El seguimiento de los ciclos menstruales y la abstinencia en los dias fértiles
d) La ligadura de trompas
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“Intervencion educativa farmacéutica sobre el uso racional de anticonceptivos en alumnos

de 5to de secundaria de la institucion educativa 1226 Sol de Vitarte del distrito Ate -

Diagnostico

Planificacion

Ejecucion

Evaluacion

—

Vitarte — 2023”

Se realizard el diagnostico a través del instrumento (pre test) sobre el

uso de anticonceptivos en estudiantes.

La primera semana se centrard en la aplicaciéon del pre-test, se
iniciard con la introduccion sobre los fundamentos de los
anticonceptivos, se detallara los puntos a tratar en las siguientes
sesiones asi como también se haré entrega de tripticos y folletos
relacionados con el tema. En la segunda semana se profundizara
sobre los métodos hormonales y quirdrgicos. En la tercera semana
se detallaran los métodos tradicionales y los métodos de barrera.
En la cuarta semana se hablara sobre planificacion familiar y las
enfermedades de transmision sexual finalmente evaluaremos el
conocimiento adquirido y discutiremos préximos pasos en la
educacion sobre anticonceptivos para estudiantes, buscando

empoderarlos con informacién esencial para tomar decisiones

La charla directa a los alumnos integrara tripticos, material didactico,
proyector y consultas por WhatsApp para maximizar la participacion

y comprension.

Se procedera a realizar la evaluacion del (post test) para después de la
capacitacion tener un resultado con el cual se pueda hacer el contraste
y comparacion del antes y después del conocimiento del uso que

tienen los estudiantes sobre los métodos anticonceptivos.



PROGRAMA DE USO RACIONAL DE ANTICONCEPTIVOS

I.LE 1226 Sol de Vitarte

SESION [ TIEMPO TEMA CONTENIDO ACTIVIDADES
Buenas tardes, estimados alumnos:
=0mas las bachilleras Malasques Caspe Sheyla Lizzeth y Landa Roque Melssa Mancy, Aplicacign del
de |8 Escuela de Farmacia y Bioguimica de la Universidad Privada Morbert Wienar. En esta Instrumento
1RA 20 ﬁpqrtunirjad. les wvamos a olfrecar unas charlas sobea Uso H?Itlﬂr'ﬁ'll de Mélodos Pre — test
SESION | MINUTOS PRESENTACION .ﬁ:nnr:r:nnr:epwas donde astaremos explicando  durante |.£'|E Suienies  Semanas los
siguiantas temas; Upos de metodos aniconceplivos, eleccidn de metodos, plambcacion
lammilizr i enlermedades de ransmisian sexual,
Iniciaremos con al siguiants cuesionario.
Desarrollo del
contenido con
apoyo de
diapositivas.
Son los mélodos o procedimientos gue previenen un embarazo en muperas sexualmeanta (POWER POINT)
atlivas, ya Sedan allas o s5us parejas quiE“I‘IEE los usan.
S-Egllr'l sU clasilicacion Fli.IEﬂE“I‘I Ser:
1RA 15 ‘!"EIUE SON «  falodos an:ir:r:nnr:epwﬂs de accian hormonal Técnica activa
SESION | MINUTOS METODOS o o dalodos ANlCORcaplivas Sin aceidn karmonal F‘rﬂ-gunl,as, ¥
ANTICONCEPTIVOS? «  fdaiodos QUIFIJI“QI:‘:UE I‘HEFIUI?EI.-EE
«  Malodos rradicionales o nalurales
«  Malodos de barrera Pedir a los alumnos
de lorma volumana
e entiendan sobre
AMatndos
anticonceplivos?
LOUE ES LA Son pastillas anticonceptivas para prevenic embarazos no deseados despuds de haber Desarollo del
Elgglgﬂ Mlﬂ-llﬁrﬂﬂ PASTILLA DEL DIA lenido relaciones saxualas no planaadas L pr'D{EgidEI‘Eu. Debe lomarse o antes p-l':IEiE'IlE' I:DEI'E nido con
SIGUIENTE O poyo de

dentro de |as pimeras 72 horas despues de la relacion sexual no protegida.

diaposilivas.
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PILDDRA DE Exislen dos lpos de prasentacionas: de una y de dos pastillas, (POWER POINT)
EMERGENCIA? Se puede utilizar en caso de:
«Una relacian sexual forzada, FuUplura dal condon, olvido de la oma de la FrEISIjIIE.'I
anticoncepliva, no haber utilizado algun meatodo anticontaplng. Técnica activa
Liuvia de ideas
DESVENTAJAS . Las alumnos crean
N0 es aconsejable como método de rutina. ideas para luego
=M FH'E'I.riE-r'IE‘ &l VIH ni olras infecciones da iransmisiin saxial. analizarlas,
«Fuede ocasionar efeclos como nauseas, vomito, dolor abdominal, cansancio, dolor de ordenarlas,
cabaza, mareos, sensibilidad mamaria. descanar mgums ¥
S _ _ _ elegir las comectas.
S wviste una relacidn sexual de nesgo e puedes realizar una prueba de embarazo
daspuds de 2 semanas.
PILDORAS ANTICONCEPTIVAS
Es un método hormonal que inhibe la ovdlacion y espesa el moco cervical, diicultanda Desarmaolla del
el paso de los espermatozoides. Las pildoras combinadas de estraganas y progestaganos conternido con
Como se usan: apoya de
El prirner n:r:lmprirnidr:n debe ser tomado entre ef pfirner W guinto dia del ciclo mensirual. diapcrsjljvas
También se puEﬁE INICIAF SN Mansiruacion =1 sa esld E“rEgur'Eh'ﬂ de que la mquf o esld {PDWEH Pﬂlﬂn
embarazada, debiendo alla usar prolecoidn anticanceptiva adicional pear los primems Tdias
de usd dal matodo. (Daben tomarss dianameante a b misma hora. |
METODOS E doe tinas princinales da hifer da piidara anticoncaptiva:
DA 10 ANTICONCEPTIVOS J-:|:=.1r=~_r|. 05 Lipos |.|r|r1.||._|f.1 r:*::: l':". ister de |.|.| ra uullr_uu.r_epl:lm. o
SESION | minuTOS DE ACCION qllthT- de ?I pastillas: .|r|r_.lu:,ler| 21 u_1|11[_1r|rr||-:.1.u:=. Con principio activa. .!En esla
HORMONAL caso, [a mujer tendrd una semana de descanso entra un blister y el siguiernta Técnica visual

durante la cual no lomard ninguna pastilla.
Blister de 28 pastillas: incluyen 27 comprimidos con principo activa (esirogenc i
progestdgaeno) ¥ 7 pastillas de placebo (Sin hormonas). La inalidad de lomar estos
COMPrmidos sin principio activo es gque la mujer no pierda la continuidad entre un
blister y el siguiente, para evitar olvidos.
Eficacia: La pildora anticoncepliva es un melodo muy fiable para evitar los embarazos no
deseados y su elicacia se ha estimado en un 98% con un uso perfecto ¥ un 91% con el
uso habitual. La eficacia da la pildora depende de que sa ulilice cormectamente y sin obvidos,

Tarjetas de apoyo
diddctico

identificando los
métodos

anticonceptivos
Figura 7




£0ué ocurre si olvido tomar la pildora anticonceptiva?
S 52 alvida de tomar un comprimida en la hora exacta ¥ 10 oma ames de que pasen 12
horas de retraso, aun habria eficacia anticonceptiva, por lo que no habria nesgo de
embarazo. Para ello, se deberd omar el comprimido en el momento gue se recuerda
(dentro de asas 12 horas) y continuar con al resto de pastillas de forma habiual,
Venlajas:
- Es un método anticonceplivo liablka, practico y reversible cuando la mujer desesa
guedarse embarazada.

Desventajas:

- Reguere un control bastante estniclo para lomar [a pastlla todos los dias

aproximadamente a la misma hora.
- Pueden aparecer algunos eleclos secundanos, generalmeante emporales,
- No protegen de las enfermedades da ransmision sexual (ETS).

INYECCIONES ANTICONCEPTIVAS

Es un mélodo anticonceptivo inyectable que contiene hofmonas,

Actian inhibdendo la ovulacion y espesando el moeo cervical, blogueando el paso de los
espermatozaides hacia el ero.

Las cuales pusden variar segun el tipo de inyeccian.

Inyectable mensual: Contiene estrageno y progesting, protege durante un mes.
Inyectable trimestral: Contiene solo progestina, prolege durante res meses

Eficacia: El inyactable mensual liena una eficacia de 59,95 %, y el rimestral de 99,7
.

Ventajas:

- Deaminucion de kos dolores y molestias menstruales.

- Reduccion del sangrado menstrual ¥ de la duracion del mismao.

- Majora del sindrome premeansirual.

Desventajas:

- Dwolores de cabaza (cefalea).

- Aumento de peso.

- Alectacion al estado de Animdo.

- Sensibilidad en las mamas.
- Mo previene ETS
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PARCHE ANTICONCEPTIVO

Es un parche da plastico delgado, cuadrado, al cual se pega a la piel y ibara hormonas
similares a las que produce la mujer, mhikkendo la ovalacian ¥ haciendo mas espeso el
maco del cusllo del atera.

Como actuan

Libera hormonas parecidas a las fue Flf'ﬂlﬂuEE la I‘r'ILl'Ei' para evitar [a ovulacion, ademas de
modilicar la capa intermna del dtero b el moca cervical para 'I‘I‘I[.'I'EEHI' que Se Fl'rﬂﬂuEEEI el
embarazo.

Como se coloca

Se debe colocar el primer parche el pnmer dia del comignzo del pericdo menstrual para
lener wna proteccion inmediata contra el embarazo. S0 empieza a usar el parche despuéas
de los anco dias, la proteccion comeanzara 7 dias despuas ¥, mientras lanto, se debe
wilizar olro metoda de prateccian.

S dabe aplicar un nuavo parche una vez por semana durante tres samanas seguidas,
siempre el mismo dia, para gue mamntendga la proteccian. La cuana semana sa daja da
‘descanso”, para que aparazca |a nueva menstruacion.

Ventajas:

-Es (Acil de wsar,

-No se tiene que usar diario (Se reemplazan cada semana)
Desventajas:

No protegen de las ETS.

Sangaﬂns lewvas anlre plEr'lDd-DS al imcio de Su uso.
Irritacian n la FI'iEI.

Posibilidad de desprendimiento dal parche.

Es costloso en comparacion con atros matodos

IMPLANTE SUBDERMICO

Ez una pequena vanlla flexible colocads debajo de la pel del brazo, gque libera

progestdgant de manera continua para pravenir @l ambarazo.
Como actian
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Contierne similarnes bormonas a las quea FH"DdLIfE =] CLIEf pi de la r'r'llJ_jE'. las cualas inhiben

la anvulacian, cambian la consislencia de la capa nterna el lero ¥ las caracteristicas del

moco caracal, impidiendo de asta manara i GLUrra LN embarazo

Con una alectividad del 99.9 % y una duracidn de 3 anos a 5 anos.

Como se coloca

Esla E'I.I‘II!iI:EIr'IEEFI{i'n."EI consiste an una varilla Nexible fue se coloca en la cara inlema dal

braza.

Ventajas
- Electividad anticonceptiva del 9%% de lorma continuada, por lo gue la posibalidad

de gque sa produzea un ambarazo es practicameante nula.

Mo requisrs una retima diaria.

Vida ol prolongada.

Dhscreto y (Al de wear.

Desventajas

Pericdos menstruales irragulares en los primeros meses ras su colocacian.

Redquiara un aspecialisia para su colocacion ¥ retirada,

Mo protedge de las ETS.

SISTEMA INTRAUTERING HORMOMNAL (SILN
El 5IU-LNG es un mélodo anticonceptivo reversible, da larga duracion. Dispositvg
pequeaf, consta de una astructura de plastico en forma de T que 22 insena en el olero y

libera hormonas. contiena un reservorio de 52 mg de Levonoegestrel (LNG) gue se libera a
razon de 20 poidia.

Uso: Prodeccion hasta 5 anos, colocado por un profesional.
Eficacia: 99,5 %. Ademds, reduce el sangrado menstrual an mujeres con Ripermenomea.
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DISPOSITIVO INTRAUTERING (DIU)
El disgositve intrawtering (LMU] es wn pegueto dispositve (tambign conacido coma T de cobre) no

tiene Mormones; que se pone en tu utero para evitar embarazos. Desarolio del
Al esperma no le gusta ol cobre. Este cambia la manera en que S8 MUEven los espermatozoides | CONtenido con apoyo
para que no puedan llegar al dvulo. Si el esperma no puede llegar &l dwulo, &l embareze no courre. de diapositivas.
Esta ervualto en un fing hilo de cobre y te protege contre embarazos hasta por 12 anos. Colocedo (POWER POINT)
METODD por un profesional.
2DA 10 ANTICONCEPTIVO Eficacia: 9.4 % Mo nterfiers con & soto sexual.
SESION | MINUTOS SIN ACCION Ventajas:
HORMOMAL - LHil dureme la lactancia
Mo afecta al humor Entrega de Folleto
Deswventajas: Recordando o
Dwolor durante la nsercion aprendido
Mo avita las ETS
Li tiena que aplicar un profesional Figura &
LIGADURA DE TROMPAS Desamolo del
La ligadura de trompes, tambéen llamada oclusion tubsrica bilateral (OTE], &5 un matodo de contenido con apoyo
esterilizacion definitivo. de diapositivas.
Existen vanos tipos de operacion quiningica para cemar |as trompas de Falopio e impedir que éstas (POWER POINT)
llewen a cabo su funcign:
+ Eltransporie del ovulo desde el ovano hasta el Utero
ZDA 15 METODOS * Elencuentro del dvulo con e espermatozoide para que tenga luger la fecundacion. Actividades de
SESION | MINUTOS QUIRURGICOS El procedimiento debe hacerse en ambeas trompas de Falopio, de forma gue los espermatozoides no Aprendizaje
puedan akcanzar al éwula y unirse & al. Cooperativo
Jueqos BEducativos en
VASECTOMIA Equipa
Se trata de un metodo anticonceptivo permanente, ya que impide la salkida de los espermatozoides Pupilatra

con el eyaculedo vy, por tanto, &l embarazo.
La vesectomia es un método de esterilizacion masculina gue consiste en la seccion y ligadura de los
conductos deferentes del varon & reves de una mtervencion quiningice.

Se divide & las
eshsdiantes en




Se sugiere registrer las fechas de nicio y i2rmino de la menstruacdn, los diss de sequedad,
los de humedad o lubricackon (si se deses los de mucosidad pegajosa y turbia v los de moco
claro y elastico).

METODO DE LOS DIAS FIUOS O DEL COLLAR
hMetodo de abstinencia periadice que se apoya en perlas de codores (marron, blanco y rojo) para
determinar los dias fériles del cicks menstnual.
FORMA DE US0
Se determing por historia sila muger tiene cickos entre 26 v 32 dias.
Se entrega el “collar” gue consiste en 32 perlas de colores que representan bos dias del ciclo
menstrual ¥ un andio movible para marcar el dia del cicky en el que estd la mujer.
o Una perla roja que representa &l primer dia de mensbruscion.
= Seis perlas marmonas que representan dias no férdss o de baja posibilidad de
ambarazo.
= Dpce perlas blancas que representan los diss fériles, de alta probabilided de
embarazo.
= Trece perlas manones que representan dias no férndes de muy baja probabilidad
de embarazo.
Al inicio de la mensiruacion la mujer debe colocar el anillo de hale negro en la penla roja, y
anatario en el calendario.
La mujer deber avanzar el anillo de hule negro todos los dias, y debe abstenerse de tener
relaciones saxuales en los dias que coincidan con las perlas blancas.
Si el ciclo terména antes de pasar la perla 27 (marrdn mas oscuro) o dure més de 32 diags
en dos oCasiones en un ano, tendra que ebkegir otro metodo de planificacion familiar.

METODO DE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA Y AMENORREA (MELA)
Esta basado en la infertilidad temporal de la mujer duranie la lectancia, debido & la supresidn de la
owudacidn ocasionada por el incremento de la honmona prolactna comoe consecusncia de |a lactancia
materna exclusive.
CARACTERISTICAS
Se debe-cumpllr con las siquientes 3 condiciones:
Lactancia exclusiva a libre demanda o sea un promedo de emamantar 10 a 12 veces
durante el dia y la noche, con un imervalo no mayor de 4 horas durante & dia y de 6 horas
durante la noche.
Cue |a usuaria e maniendga en amsensmad, &5 decir que no heya sengrado despues de kos
42 dias post parto.
Cue la usuania se encuentre dentro de kos & meses post parto.
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Se sugiere registrer las fechas de micio v t&rmino de |la menstnuacian, los dias de sequedsd,
los de humedad o lubricacion (si se deseas los de mucosidad pegajosa y turbia v los de moco
claro y alastico).

METODO DE LOS DIAS FUUOS O DEL COLLAR
Método de abstinencia periadica que se apoya en perlas de colores (marron, blanco y rojo) para
determinar los dias fértiles del cichy menstneal.
FORMA DE USO
Sa determing por historia sila mager tsene ciclos entre 26 y 32 dias.
Se entrega & “collar” que consiste en 32 perlas de colores que representan kos dias del ciclo
mienstrual y un andlo movible para marcer el dis del cicko en el gue esta la mujer.
o Una perla rga que representa & primer dia de menstruscion.
= Seis perlas marrones gue representan dias no férdes o de baja posibilidad de
embarazo.
= Dpce perlas blancas que representan los dias fériles, de alte probebilided de
embarazo.
= Trece perlas marrones que representan dias no férides de muy baja probabilidad
de embarazo.
Al inicio de la menstruacion la mujer debe colocar el anillo de s negro en la perla roja, y
anaterlo en el calendario.
La mujer deber avanzar el anillo e hule megro todos los dias, y debe abstenerse de tener
relaciones sexuales en los dias que concidan con las perles BMancas.
Si el ciclo terména antes de pasar la perla 27 (marron mas oscuro) o dure més de 32 dias
en 405 OCasiones en un ano, tendré que elegir otro meétodo de planificacion familiar.

METODO DE LACTAMNCIA MATERNA EXCLUSIVA Y AMENORREA (MELA)
Esta basado en la infertilidad temporal de la mujer durante |a lactancia, debido & la supresian de la
owidacian ocasionada por el incremento de la hormona prolactinag como consecwencia de la lactancia
matama exciusive.
CARACTERISTICAS
Se -:Iehecumpllr con las siguientes 3 condiciones:
Lactancia exclusiva a libre demanda o sea un promedio de amamamar 10 a 12 veces
durante el dia y la noche, con un intervalo no mayor de 4 horas durante e dia y de & horas
durante la noche.
CQue la usuaria se Manienga en amenamea, &5 decir gue no heya sangredo despues de kos
42 dias post parto.
Cue la uswania s& encuentre dentro de bos & meses post parto.




67

IRA
SESION

25
RMINLUTOS

METODOS DE
BARRERA

Basados en colocar una bamera fisica, que impsde la unidn dad espemmatozoide con el dvulp.

CONDON MASCULING
Funda delgada de latex, lebncada, que se coloca en el pene antes de miciar la relecion sexual que
impede que kos espermatozoides tengan eococeso al tracto reproductar femening. Mo requieran de
prescripoion médica, proteqe contre & embarazo y las TS
FORMA DE USO
- El envase debe estar mteqgro.
Usar un condon nuevo en ceda relecion sexual y colocarks desde la ereccion antes de la
penatracion.
Ceda condon se usa ung sola vez.
Si fuera necesario, se puede usar lubricantes solo & base da ¥ no oleosos.
Se debe retirar antes que el pene pierda la ereccion, envoliendolo en papel higignico sin
armarrario.
Eliminar el conddn en depdskos que eviten que ofras personas puedan estar en comacta
con el misma.

CONDON FEMENIND

Es una funda ampdia y delgada de polimero de nitrile gue se coloca en la vagina antes de una relacion
sexual gue impide el pasaje de los espermatozoides al tracio reproductor femenino. Mo reguieren de
prescripoion médica, proteqe contre &l embarazo y las ITS

FORMA DE USO
- Se debe usar un nueyo conddn femenino para cada acto sexweal.

El envvase no debe estar danado.
Lavarse las manas conun jabdn neutro y ;?;a limpia antes de introduecir &l condan.
Antes de abrir el sobre, frotar juntos los ledos del condan femendno para distribuir bien e
lubricantes.
Elaqgir una posician comoda para |a insercisn
Sostener & condon con el extremo abieno colgando hacia abajo. Apretar el anillo intemao
del condan con el dedo pulgar y el dedo medio.
Sostener el dedo Indice entre & dedo pulgar ¥ el dedo medio mésniras condinua apretando
al anillo interno ded condan.
Sosteniendo & condon con bos tres dedos de una mana, con la otra mano separar bos labios
de |z vagina.
Colocar el condan en la entrada del canal vaginal y soRarla.
Luego con & dedo indice por dentro del condan empujar el anillo imerno dentro de |a vagina.
Unos 2,5 centimetros del conddn con el andlo externo guedardn fuera del cuerpo.

Desamolio del
contenido com a
de dispositivas.

(POWER POINT)

Actividad de
aprendizaje
asociativo
Crucigrama

Los alumnos
establecen
conexiones entre
ideas y conceptos
para hallar las
respuestas.
Figura 10




- Asegurar que el pens entre en el condon y se manenga en su interior. Elhombre o la muger
deberan guiar cuidadosamentea |a punta del pene dentro del condan.

LOS DIAFRAGMAS CERVICOVAGINALES
Es una copa de silicoma blanda, poco profunda ¥ con forma de plato pequena. Lo doblas por la mitad
y bz pones dentro de tu vagine para cubrir & cuello werino.
FORMA DE LSO
- Aplicer espermicida dentro de la copula del diafragma y alrededor del borde antes de
insertar el diafragma.
- Doble el dafragma por la mitad, manteniendo juntos los bordes y la crema o el gel adentro.
- Imraduzca el diafragma (con la copuls dirngida hecia abajo o hacia atras) hacia el fondo de
la vagina de modo que el diafregma cubra el cuelio utering.
- Cologue & borde delantero del diafragma detras del hueso que forma la pare frontal de la
pelvis (hueso pobico) v el bonde traserno detrds del cwelio utenno,
- Elespermicida que esta dentro del diafregma se colocara contre el cuello uterino.
- Pongase el diafragma no mas de & horas antes de tener releciones sexuales.
- Dejese puesto el diafragma por enfre & y 8 hores despues del coito.
CUIDADD EL DIAFRAGMA
- Lave el diafregma con agua tibia y jebon de manos despues de sacarselo. Saquelo y
quardels en su envase. No wilice polvos de talco en el diafragma porgue podrian
descomponer el caucho,
- Revise &l diafragma con requianidad para ver si bene agujeros sostenssndolo contra la luz y
estiranda suavemente el caucho.

ESPERMICIDA
Producios quimicos que se presentan en forma de dwulos o tabletas veginales, creama, jalea, gel y
espuma que destruyen los espermatozoides, ks que contienen nonownod-8.
FORMAS DE USO
- Colocar el dvulo, tableta vaginal o ged en la vagina lo mas profundo posibée, 15 o 20 minutos
antes de ceda relacion sexual.
- Lamujer debe quedarse acostada durante estos 15 o 20 primeros minutos. para que el évuls
o fableta vaginal se diswslva.
- El efacio espermicida dura sélo hasta una hora despuss de colocado.
- Sipasa mas de una hora y no 5e ha tenido una relacion sexusl, debe colocarse otro.
- La u54.||aria no debe hacerse duchas vaginales o levados nternos luego de tener la redacion
sexual.

- Para cada redacion sexual debe colocarse wn nuevo ovulo, tableta vaginal o gel.
- Mo usar despuss de su fecha de vencimiento.
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Guardarse en un lugar fresco y seco.

4TA
SESION

25
MINUTOS

PLANIFICACION
FAMILIAR

LOUE ES LA PLANIFICACION FAMILIART
-La planificacion familiar promeeve une saked sexuwal y reproductiva responsabde al ejercer los
derechos sexuabss y reproductivos 2n wn marco de igualdsd ¥ equidad entre ambos sexos.
-Es fundamental abordar este tema desde |a adolescencia y @ lo largo de la juventud, asi como
durante el embarazo. en las atenciones prenatales y en el postpario inmediato.
-La planificacion famiiar permite elegr wn método anticonceptivo gratusio y seguro, adaptado & s
necesidades o preferencias. Para recibir orientacian v acceder & los matodes, acude o Bama a
tu establecimiento de salud mas cercano.
El BMinisterio de Salud, comprometido en la mejora de la sabed sexual y reproductiva de la poblacion,
viens desamodlands diversas acciones para mejorar & acceso de la poblacson a kos diferentes
métodos anticonceptivos siendo una de ellas la dfusion de la impoiancia de la planificackn familiar
¥ la amplia gama de metodos para lograr el bsenastar y la autonomia de las mageres v, &l mismo
tiempa, apoyar la salud ¥ el desarrolio de las comunidades
Los meados anticonceptivas que ofrece el Mnisterio de Salud (Minsa) son:

Condon o presersativeg masculing y femensng

Pildora anticonceptiva o Anticonceptivo aral

Inyectables
Implante subdérmico
- Anticonceptiva Oral de Emengencia (ACE)
. Sistema mtrautering de | [SIU-LMG)
. Dispositvo Infrautering (CIU o T de cobre)
. Ligadura de trompas (matodo definitivo)

Wasectomia {métoda definitivo)
P.sl misma tienen una linea gratuita, la Linea 113 Saked opcidn 3, que abends las 24 horas del dia y
durante todo & afo, desde cuabkpesr operador de telefonia fija o celular & nivel nacional. Tambign
pueden escribir par ‘WhatsApp o Telegram a los teléfonos 955557000 & 952842623, O emviar un
comeo a infoseludi@minsa.qob.pe.

PASOS PARA LA ELECION DEL METODO ANTICONCEPTIVO
Evaluacian clinica de la usuaria

Seleccidn del método anticonceptivo mas apropiado
Prescripcidn del metods anticonceptiva

= Mecanismo de accidn.

= Condiciones que contraindican & uso.

= Caracteristicas.

= Efectividad otasa de falla.

Desarmolio del
contenido con apoyo
de diapositivas.

{POWER POINT)

Técnica activa
Liuvia de ideas
Los alumnos crean
ideas para luego
amalizarlas,
ordenarlas, descartar

algunas y elegir las

COMmecias.

Entreqga de mapa
metal
Figura 11

69



70

» Pasibles efecios secundarios.
» Forma de uso.
» Seguirnienio 3 lalel usuarialo.

4TA
SESION

23
MIMUTOS

ENFERMEDADES DE
TRANSMISION SEXUAL
{ETS)

Las enfermedades de transmision sexual (ETS) o infecciones de transmision s=xusl {ITS) son
afecciones gue se transmiten de una persona a otra por via sexual,

JCUALES SON LAS CAUSAS DELASETS?

Sin embargo, las ETS también pueden transmitirse por &l uso de jeringas contaminadas,
transfusicnes sanguineas, contacto entre heridas 2 incluso algunas de ellas pueden transmifirse de
la madre al hijo durante el embarazo o 2l parto.

Los agentes causales de estas infecciones de transmision sexual son kos siguisntes:

Bacterias:

gonorrea, sifilis, clamidia

Virus:

papiloma humano, hepatitis, herpes genitsl, WIH

Parasitos:

=33, ricomoniasis

La mejor arma para comibstir las ETS es ks prevencion, ya sea mediants el uso del preservativo, las
vacunas u atras medidas.

PREVENCION DE LASETS

Para la prevencion de las enfermedades da transmision sexual lo mas importante 25 que toda la
poblacicn, especialments los jovenes, tenga una busna educacidn sexual.

Los metodos anticonceptivas son eficaces para prevenir un embarazo no deseado. Sin embargo, el
preservativo es el Unico matodo que ofrece lz= maximas garantias a ls hora de impedir 2l contapio
de las ETE.

Las vacunas son formas seguras, efectivas v recomendadas para prevenir la Hepatitis B y ] WFH.
Monogamia mutes: estar en una relacidn mutuamentz menogama a largo plszo con una parsja no
infectada es una de las formas mas confiables de evitar las ETS.

Desarrollo del
contenido con apoyo
de dispositivas.
(PFOWER POINT)

Técnica activa
Lluvia de ideas
Las alurmnos crean
ideas para lusgo
analizarlas,
ordenarlas, descartar
algunas y ebegir las
cormectss.

Aplicacion del
instrumento
Post -test
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Figura 7.
Métodos anticonceptivos
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DIFERENCIA ENTRE SIU Y DIU

SISTEMA INTRA UTERINO DISPOSITIVO INTRA UTERINO

X

\

N

Actua por liberacion Actua por liberacion
de pequenas cantidades de iones de cobre.
de hormonas. Efectividad de 99%
Efectividad del 99% Proteccion de 3 a 10 afios
Proteccion de 3-5 afos. (depende de la cantidad
Puede causar menstruaciones de cobre que tenga)
mas ligeras o no haber Puede causar menstruaciones
mas prolongadas.

Figura 8.
Sistema y dispositivo uterino
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HORIZOMTALES

2. Matodo de barrera gus te proteze del
embarazo v las IT:.

4. El método de la lactancia y amenorrea.

6. Productos guimicos gue s presentan en
forma de dvulos o tabletas vaginzales, crema,

jales, =el y ezpuma gue destruye los

espermatozoides.

10. ;Con qué otro nombre se le concce al
método de DGIMO-KNALIS?

12. ;Los ezpermicidas son metodos de?

Figura 10.

Crucigrama
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VERTICALES

1. Método de identificacion del periodo
fertil por laz caracteristicas del moco
cervical.

3. Mo =5 un metodo de barrera: conddn,
diafragma, el callar, los espermicidas.

L. Método de abstinencia periadica que s
zpoya en perlas de colores [marran, blanco

v rojo) para determinar los dias fértiles del
ciclo menstrusal.

7. Le que brinda un condén al wsuario
durante las relaciones sexuzles.

8. 52 recomienda elusode ..............cuando

ze un disfragma.

9. Es una copa de silicona blanda, poco
profunda y con forma de plato peguefio.



IRECUERDAM
El ministerio de salud
te brindo la linea

a para consultas

a 113 Salud opcién

3) WhatsApp o
Tel a los

teléfonos 955557000 6
952842623. O enviar
un correo a
infosalud@minsa.gob.pe

Todos los métodos anticonceptivos requieren de una
preompabnmédneaaacepméndel condén

Figura 11.

Mapa mental

SOLO SE USA CUANDO
HUBO
*Una relacién sexual
forzada.
*Ruptura del condén.
*Olvido de la toma de la
pastilla anticonceptiva.
*No haber utilizado algin
método anticonceptivo.

Son métodos usados

por parejas que
desean tener hijos
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¢ had

Universidad é¢Que son Métodos anticonceptivos?
Norbert Wiener
I 5 Q .;:{\.EJ c'j O_” ZJJ _(,J 8 Son los métodos o procedimientos que previenen un

embarazo en mujeres sexualmente activas, ya sean
o ellas o sus parejas quienes los usen. Pueden ser
L d . . ... . mam
J\/J =N O (‘J D " hormonales o no hormonales, transitorios o definitivos
- 9 S

“/\@i ng _

Bach. Landa anue Melissa Nancy

)‘)

Clasificacion de métodos anticonceptivos .

HORMONALES
O NO
HORMONALES

FEMENINOS O ORALES O NO
MASCULINOS ORALES

TEMPORALES
(0
PERMANENTES

REVERSIBLES O
IRREVERSIBLES
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¢QUE ES LA PASTILLA DEL DIA SIGUIENTE O
PILDORA DE EMERGENCIA?

Son pastillas anticonceptivas para prevenir -
embarazos no deseados después de haber i
tenido relaciones sexuales no planeadas y | ¢COMO ACTUA? Antes d_e D”P"és.de Desphies qe
no protegidas. = = la la la

0JO: Debe tomarse lo antes posible
dentro de las primeras 72 horas ués
de la relacion sexual no protegida.

3 et )
Existen dos tipos de presentaciones: de X \}(’J_‘ /
una y de dos pastillas. -
o z Impide Impide el avance Impide
Se puede utilizar en caso de: 13 ovulacion de los espermatozoides  la implantacion

*Una relacion sexual forzada.
*Ruptura del condon. EFECTOS

#*Olvido de la toma de la pastilla
anticonceptiva. | SECUNDARIOS
Cansancio

#

*No haber utilizado algin método
anticonceptivo

DESVENTAJAS

*No es aconsejable como método de
rutina.

*No previene el VIH ni otras infecciones
de transmision sexual.

¢'o
Universidad
Norbert Wiener

. ? Es un método hormonal que inhibe la ovulacién y espesa el
‘Q“e son: | " moco cervical, dificultando el paso de los espermatozoides.

| Las pildoras combinadas de estrégenos y progestdgenos

éComo podemos asegurarnos que la

toma de las pastillas |5 mujer que decide usar un método

anticonceptivas se realiza de una  hormonal de uso regular idealmente debe

manera adecuada? recibir atencién en un servicio de salud para
conocer los criterios médicos de elegibilidad y

iCémo saber, si las pastillas  recibir orientaciones adecuadas de un

i ptivas son un r do de profesional capacitado.
planificacion familiar adecuado para

mi?
"
QA7 -
an . 2 2
O A N
9
7 IMPORTANTE : Siempre tomar en cuenta que las pildoras anticonceptivas no 1
o protegen contra infecciones de transmisién sexual ¥

'L 4

Univorsidad

El primer comprimido debe ser tomado entre el primer y quinto dia del
ciclo menstrual. También se puede iniciar sin menstruacion si se esta
segura/o de que la mujer no estd embarazada, debiendo ella usar

éComo se usan ?

proteccién anticonceptiva adicional por los primeros 7 dias de uso del

método.

Deben tomarse diariamente a la misma hora.

incluyen 21 comprimidos

Comprimidos con principio activo
placebo . 3

(estrégeno y progestigeno)
y 7 pastillas de placebo (sin
hormonas). La finalidad de
tomar estos comprimidos sin
principio activo es que la
mujer no pierda la

Después de tomar la dltima|
pastilla del envase, la mujer no|
debe tomar ninguna pastilla|
durante 7 dias y debe iniciar el
préximo envase en el octavo‘
dia.

Blister de 21 pastillas Blister de 28 pastillas

y el siguiente, para evitar
olvidos.

continuidad entre un blister |

¢

Univorsidad
Norbert

éQué ocurre si olvido tomar la pildora anticonceptiva?

Si se olvida de tomar un comprimido en la hora exacta y lo toma antes de que pasen 12 horas de retraso, atin habria
eficacia anticonceptiva, por lo que no habria riesgo de embarazo. Para ello, se debera tomar el comprimido en el momento
que se recuerde (dentro de esas 12 horas) y continuar con el resto de pastillas de forma habitual.

La pildora anticonceptiva es un método muy fiable
Fe o estmado enun 99% con un uso pefecioy n NI
6 P
TR

éQué tan efectivas
\

son? ‘ " 91% con el uso habitual. La eficacia de la pildora
depende de que se utilice correctamente y sin
olvidos

. | Es un método anticonceptivo fiable, practico y reversible cuando la mujer desee
| Ventajas | b quedarse embarazada.

- Requiere un control bastante estricto para tomar la pastilla todos los dias

aproximadamente a la misma hora.

Desventajas

Pueden aparecer algunos efectos secundarios, generalmente temporales.

- No protegen de las enfermedades de transmisién sexual (ETS).
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- éQue son?

'
Universidad
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Es un método anticonceptivo inyectable que contiene hormonas . Acttan
inhibiendo la ovulacién y espesando el moco cervical, bloqueando el paso
de los espermatozoides hacia el ttero.

Las cuales pueden variar segin el tipo de inyeccién:

é¢Que son?

£k 4
Universidad
Norbort Wienor

Es un parche de plastico delgado, cuadrado, el cual se /: r ‘

pega a la piel y libera hormonas similares a las que [ :
produce la mujer, inhibiendo la ovulacién y haciendo | L8

o] 4

1 Y )

mas espeso el moco del cuello del utero.

| & - Inyectable mensual: Inyectable trimestral: Contiene solo ) N
- 3 : rogestina, protege durante tres meses
[ estrogeno y  ‘progestina, prog proteg écémo Libera hormonas parecidas a las que produce la mujer para evitar la ovulacion,
—— protege durante un mes. damia .o . . . . .
- ademds de modificar la capa interna del (tero y el moco cervical para impedir que
Disminucién de los dolores y molestias menstruales. actuan? se produzca el embarazo.
v t . Reduccidn del sangrado menstrual y de la duracién del mismo.
en ajas Mejora del sindrome premenstrual.
Dolores de cabeza (cefalea).
Aumento de peso.
.
Desventajas Afectacién al estado de dnimo.
Sensibilidad en las mamas.
No previene ETS
o é&'¢
Universidad
Universidad
szn “‘liom Norbert Wienor
N Se debe colocar el primer parche el primer dia del comienzo del g -
- =
écomo se periodo menstrual para tener una proteccién inmediata contra . -Es facil de usar. h
el embarazo. Ventajas -No se tiene que usar diario (se reemplazan cada =
coloca ? semana) N
Si empieza a usar el parche después de los cinco dias, la i 4 ‘{J
proteccion comenzara 7 dias después y, mientras tanto, se debe
utilizar otro método de proteccién. -No protegen de las ETS.
| - Sangrados leves entre periodos al inicio de su uso.
l r v Desventajas ‘ -Irritacién en la piel.
v > J F) ' ! ‘ -Posibilidad de desprendimiento del parche.
% : : > -Es costoso en comparacién con otros métodos
/
| -
8 I .
'Y 0N S
Sobre un gliteo Pa:‘le ls)uperu)v SO:)IE el Enla espalda 8o ' L 1 $ =
el brazo abdomen * v S
Irritacion Posibilidad de Coste

intermenstruales

de La piel

desprendimiento elevado
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IMPLA

Es una pequefa varilla flexible colocada debajo m
" de la piel del brazo, que libera progestageno de —

nor

é¢Que son?

manera continua para prevenir el embarazo.

éCémo Contiene similares hormonas a las que produce el cuerpo de la mujer, las
cuales inhiben la ovulacién, cambian la consistencia de la capa interna el
actl:lan? J b Utero y las caracteristicas del moco cervical, impidiendo de esta manera
que ocurra un embarazo
= -
é¢Como se Este anticonceptivo consiste en una varilla flexible que
coloca ? } . se coloca en la cara interna del brazo. ==

Con una efectividad del 99.9 % y una duracién de 3 afios a 5 afios.

Ventajas

Desventajas

IMPLANTE i

Universidad
Norbert Wiener

Efectividad anticonceptiva del 99% de forma continuada, por lo que

la posibilidad de que se produzca un embarazo es practicamente

nula.

No requiere una rutina diaria.

Vida dtil prolongada.

DiscrEto y fac” de usar. Efctividad Vida utis Facil de

anticonceptiva  prolongada usar

Periodos menstruales irregulares en los primeros meses
tras su colocacién.

Requiere un especialista para su colocacidn y retirada.

No protege de las ITS.

Periados No protege
Iregutares de Las ETS

X 4
Universidad
Norbert Wiener

El SIU-LNG es un método anticonceptivo reversible, de larga duracién. Dispositivo pequefio, consta de una
estructura de pldstico en forma de T que se inserta en el Utero y libera hormonas. contiene un reservorio de
52 mg de Levonorgestrel (LNG) que se libera a razén de 20 pg/dia.

Uso: Proteccion hasta 5 afios, colocado por un profesional.

Eficacia: 99,5 %. Ademas, reduce el sangrado menstrual en
mujeres con hipermenorrea.

DE EFECTIVIDAD.

\
\

Q

X
Universidad
Norbert Wiener

El dispositivo intrauterino (DIU) es un pequefio dispositivo (también conocido como T
de cobre) no tiene hormonas; que se pone en tu Utero para evitar embarazos.

Al esperma no le gusta el cobre. Este cambia la manera en que se mueven los
espermatozoides para que no puedan llegar al 6vulo. Si el esperma no puede llegar
al évulo, el embarazo no ocurre.

Te protege contra embarazos hasta por 12 afios.
Colocado por un profesional.

Eficacia: 99,4 %. No interfiere con el acto sexual.

Ventajas: ﬂ —
- Util durante la lactancia 0 9
—

- No afecta al humor

Desventajas:

- Dolor durante la insercién '

- No evita las ITS ®

- Lo tiene que aplicar un profesional Dolor durante  No evita Lo tiene que aplicar

1a insercién las ETS un profesional

su tiempo de efectividad varia entre los 3 y los 10 afios.
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METODOS £

QUIRURG

La ligadura de trompas, también llamada oclusién tubarica
bilateral (OTB), es un método de esterilizacidn definitivo.

Existen varios tipos de operacidn quirdrgica para cerrar las

trompas de Falopio e impedir que éstas lleven a cabo su

funcién:

. Eltransporte del 6vulo desde el ovario hasta el Gtero.

. El encuentro del évulo con el espermatozoide para que
tenga lugar la fecundacion.

El procedimiento debe hacerse en ambas trompas de Falopio,
de forma que los espermatozoides no puedan alcanzar al
6vulo y unirse a él

Una vez realizadas las cirugias, tienen efectividad toda la vida.

X
Universidad
Norbert Wiener

Trompa Cavidad
de Falopio uterina
Al
Ligadura de
Ovario trompas

La ligadura de trompas, también llamada oclusién
tubdrica bilateral (OTB), es un método de
esterilizacion definitivo

Se trata de un método anticonceptivo permanente.

La vasectomia es un método de esterilizacidn
masculina que consiste en la seccién y ligadura de los
conductos deferentes del varén a través de una
intervencién quirtrgica.

El hombre no deja de eyacular, pero el semen no
contiene espermatozoides.

La vasectomia no altera la produccion de
espermatozoides (espermatogénesis) ni la produccidn
hormonal. Unicamente impide la salida de los
espermatozoides en el semen con el fin de evitar el
embarazo.

¢
Universidad
Norbert Wiener

No protege frente a "
3 enfermedades de A ®
Vasectomia transmision sexual O

Entre los aspectos relevantes de la vasectomia se
incluyen:

Efectividad: Tiene una efectividad del 99.5 % como
método anticonceptivo.

Duracién: La intervencion suele durar aproximadamente
20 minutos.

Anestesia: Se utiliza anestesia local.
Hospitalizacién: No requiere hospitalizacién.
Edad: Puede realizarse a partir de la mayoria de edad.

Recuperacién: El proceso postoperatorio normalmente
varia entre 3 y 7 dias.

9o
Universidad
Norbert Wiener
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METODOS
TRADICIONALES
0 NATURALES

¢Cuales
son?

¢

Universidad

Norbert Wienor

Estd basado en el reconocimiento de signos y sintomas
asociados a los periodos fisiolégicos de fertilidad e
infertilidad, y el uso de periodos infértiles para la
actividad sexual.

Método del ritmo, Ogino-knaus, de la regla o del
calendario

Método de Billings, de la ovulacién o del moco cervical.
Método de los dias fijos o del collar.

Método de la lactancia materna exclusiva y amenorrea
(MELA)

)O DEL

[\

]

¢Qué es?

*Esta basado en |Ia
abstinencia sexual
durante la fase fértil del
ciclo menstrual para
evitar un embarazo.

*la  mujer debe de
registrar la duracion de
sus ciclos menstruales por
lo menos de 6 meses a
12 meses.

RITMO,

MENSTRUACION
Diataldas

DIAS INFERTILES
(dias socos)
Dia 21 al 6o 30

DIAS INFERTILES
(dias secos)

“Din 6 ol Ga 9"

DIAS FERTILES EI¥DPrme tia humedo
(dias humedos) (RO mas humedo

Théa 10 al i 20°

¢Qué es?

Abstinencia de
relaciones sexuales
en el periodo fértil

el ciclo menstrual
determinado por la
presencia de moco

cervical 0
sensacion de
humedad en
genitales.

N% K\ @ @ K;

o E-FF

Fese folcular Fase Keea
r Periodo més Moco cervical
Owiacd® Mt eldstico EEEREPEL] E 3 QO = = 5
1 ‘ 0 0] E]

w16 2 N

“
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W5~ Moco elstico [ 5 y
| Z ? W / Moco denso ¢
J P pormite svenzar a _ A y B
y 108 espermatozoices W / = Forma una barrers / %
~ \ 1 2 impide o paso de .
Ovulacidn ] 18] espermatazoides Fase Ktea
58 L 3 TN [l 61221 5 B u - I
3.4 8 2 oW ) 3 % T s 2 oW o x £l %
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METODO DE LOS DIAS FUOS O DEL COLLAR :o‘"::.%;.n.

Método de abstinencia periédica que se apoya en perlas
Qué es? |y de collor_es (marrén, blanco y rojo) para determinar los
dias fértiles del ciclo menstrual.

Perlas Blancas: dias con
Perlas Marron: dias mayor riesgo de embarazo
con muy bajo reisgo de

embarazo

Perla Marron Oscuro: sirve
para indicarle si su ciclo es
menor de 26 dias

Anillo a avanzar
todos los dias

Perla roja: primer
dia de su regla

METODO DE LA LACTANCIA MATERNA o
EXCLUSIVA Y AMENORREA (MELA)

‘ 2 ) Unico método natural, basado en la infertilidad
éQue es: ©  temporal de la mujer durante la lactancia.

< 6 meses G
" NO menstruacion 3
Ademanday A do

Lactancia materna ‘5 R
0 materna frecuente
EXCLUSIVA (0

*Estan  basados en
" colocar una barrera
¢Quées? - fisica, que impide la
union del
espermatozoide con el
ovulo. Te protegen del
embarazo y las ITS

Diafragma

Condén masculino Condén femenino
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CONDGN MASCULINO o

Norbert Wienoer

Funda delgada de latex, lubricada, que se
coloca en el pene antes de iniciar la relacion
sexual que impide que los espermatozoides
tengan acceso al tracto reproductor femenino.

CONDON FEMENINO

¢Qué es?

Es una funda amplia y
delgada de polimero de
nitrilo que se coloca en
la vagina antes de una

__Envottura

Condén femenino

é'é
Universidad
Norbert Wienoer

relacion  sexual que
impide el pasaje de los
espermatozoides al
tracto reproductor
femenino.
@' ¢
LOS DIAFRAGMAS CERVICOVAGINALES il ESPERMICIDA it

éQué es?

Copa de silicona o
latex que se coloca en
el interior de la vagina
cubriendo el cuello
uterino e impidiendo el
paso de los
espermatozoides  al
utero.

Norbert Wienor
Cuello uterino
vméa
El diafragma bloquea
el paso del semen
hacia el cuello uterino |
(]
Espermicida i
& Semen
s
l.’_/:ff\ ——El espermicida en el interior
O del diafragma elimina los
= espermatozoides #ADAM.

éQué es?

Los espermicidas pueden
destruir los espermatozoides.
Deben insertarse en la
vagina, cerca del utero, no
mas de 30 minutos antes de
las relaciones sexuales y
permanecer en el lugar
durante 6 a 8 horas después
de las mismas para evitar el
embarazo.

Norbert Wienor
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PLANIFICACION =
FAMILIAR

$¢
Universidad

‘ (,:Qué es? Norbert Wienor

* La planification familiar promueve una Salud
sexual y reproductiva responsable al ejercer
los derechos sexuales y reproductivos en un
marco de igualdad y equidad entre ambos
SEX0s.

Es fundamental abordar este tema desde la
adolescencia y a lo largo de la juventud, asi
como durante el embarazo, en las atenciones
prenatales y en el postparto inmediato.

La planificacion familiar permite elegir un
método anticonceptivo gratuito y seguro,
adaptado a tus necesidades o preferencias.
Para recibir orientaciéon y acceder a los

PLAN’FIC ’ métodos, acude o llama a tu establecimiento
, de salud mas cercano.

La planificacién familiar debe considerarse tanto para evitar un embarazo no deseado como

para conseguirlo en el momento en el que la pareja o la mujer lo deseen

Los métodos anticonceptivos que ofrece el Ministerio de
Y V Salud (Minsa) son:
* Preservativo masculino y femenino

Mo Pildora anticonceptiva
* Inyectables

VAGINAL RING ¢+ Implante subdérmico

* Anticonceptivo Oral de Emergencia (AOE)

+ Sistema intrauterino de levonorgestrel (SIU-LNG)
* Dispositivo Intrauterino (DIU o T de cobre)

* Ligadura de trompas (método definitivo)

* Vasectomia (método definitivo)

LINEA GRATUITA DE CONSULTA:

La Linea 113 Salud opcién 3/ WhatsApp o Telegram a
los teléfonos 955557000 6 952842623/ Correo a
infosalud@minsa.gob.pe

AV

bd),
PASOS PARA LA ELECCION fof
DEL METODO ot

ANTICONCEPTIVO

Evaluacion clinica de la usuaria

Seleccion del método anticonceptivo mas apropiado
Prescripcion del método anticonceptivo

» Mecanismo de accion.

« Condiciones que contraindican el uso.

» Caracteristicas.

« Efectividad o tasa de falla.

« Posibles efectos secundarios.

« Forma de uso.

+ Seguimiento.
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ENFERMEDADES DE =
TRANSMISION SEXUAL

Sifilis Gonorrea

Clamidias

240

o
ORTS VALENCIANES

Herbes aenital Tricomoniasis

Las ETS también pueden transmitirse por el uso de
jeringas contaminadas, transfusiones sanguineas,
contacto entre heridas e incluso algunas de ellas
pueden transmitirse de la madre al hijo durante el
embarazo o el parto.

Los agentes causales de estas infecciones de
transmision sexual son los siguientes:

Bacterias: gonorrea, sifilis, clamidia

Virus: papiloma humano, hepatitis, herpes genital, VIH
Parasitos: sarna, tricomoniasis

La mejor arma para combatir las ETS es la prevencion,

ya sea mediante el uso del preservativo, las vacunas u
otras medidas.

Prevencion de las ETS

Para la prevencion de las enfermedades de transmision
sexual lo mas importante es que toda la poblacion,
especialmente los jévenes, tenga una buena educacion
sexual.

Los métodos anticonceptivos son eficaces para prevenir
un embarazo no deseado. Sin embargo, el preservativo
es el inico método que ofrece las maximas garantias a
la hora de impedir el contagio de las ETS.

Enfermedades de Transmision Sexual 'dt’

3 . Universidad
Norbert Wiener

Te{(
1

S

@
©

PREVENCION DE
ENFERMEDADES DE
TRANSMICION SEXUAL

La abstinencia sexual.

Las vacunas para prevenir la
Hepatitis By el VPH.

Monogamia mutua es una de las
formas mas confiables de evitar
las ETS.

Use condones, el uso correctoy
constante del condén masculino
de latex es muy eficaz para
reducir la transmisién de ETS.

“eeccion




Anexo 4: Validez del instrumento

Validacion: Dr. Collanque Pinto Jesus Daniel

Universidad
Norbert Wiener

TITULO DE LA INVESTIGACION: INTERVENCION EDUCATIVA FARMACEUTICA SOBRE EL USO RACIONAL DE
ANTICONCEPTIVOS EN ALUMNOS DE 5to DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1226 SOL DE VITARTE DEL
DISTRITO ATE - VITARTE - 2023

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Hay suficiancia

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [x]  Aplicable después de corregir[ ] No aplicable []

Apellidos y nombres del juez validador. Dr : COLLANQUE PINTO Jesus Daniel
DNI: 09401989

Especlalidad del valldador: Doctor

1partinencia: El item corresponde al conceplo tednco

formulado.

¥Relavancia: El tem os apropiade para reprasentar al
companens o dmensitn especilica del constructa

Ilaridad: Se entiande sin dificultad alguna el enunciado dal
item, 88 conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficlencia cuando los items
planteados son sulicientes para medir la dimension

i

Firma del Experto Informante

05 di Diclambre del 2023




Validacion: Dra. Chavez Hidalgo Elizabeth Liz

Universidad
Norbert Wiener 3 5 £
TITULO DE LA INVESTIGACION: INTERVENCION EDUCATIVA FARMACEUTICA SOBRE EL USO RACIONAL DE

ANTICONCEPTIVOS EN ALUMNOS DE 5to DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1226 SOL DE VITARTE DEL
DISTRITO ATE - VITARTE - 2023

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Ninguno

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir[ ] No aplicable[]

Apellidos y nombres del juez validador Mg. Elizabeth Liz Chavez Hidalgo
DNI: 41354431

Especialidad del validador: Biotecnologia y Bioquimica
1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico
formulado.

2Rglevancia: El item es apropiado para representar al
componente o dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del
item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items
planteados son suficientes para medir la dimensidn

Al fdl
22 de Diciembre del 2023 -
L

Firma del Experto Informanto
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Validacion: Dr. Marquez Caro Orlando Juan

Norbert Wiene
TITULO DE LA INVESTIGACION: INTERVENCION EDUCATIVA FARMACEUTICA SOBRE EL USO RACIONAL DE
ANTICONCEPTIVOS EN ALUMNOS DE 5to DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1226 SOL DE VITARTE DEL

DISTRITO ATE - VITARTE - 2023
Observaciones (precisar si hay suficiencia):

HAY SUFICIENCIA

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir[ ] No aplicable[]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr.: Marquez Caro, Orlando Juan
DNI: 09075930
Especialidad del validador: Metodologo

1pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico
formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al
componente o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del
item, es conciso, exacto y directo
MNota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items

planteados son suficientes para medir la dimension f/
M-LJ

16 de Diciembre del 2023

Firma del Experto Informante



Anexo 5: “Aprobacion del Comité de Etica”

Uv COMITE INSTITUCTONAL DE ETICA PARA LA
INVESTIGACION

Mowhart Wisrsr

CONSTANCIA DE APROBACION
Lima, 25 de mayo de 20E4

Inwestigadior ()

Melissa Nancy Landa Rogue
Sheyla Lizzeeth Malfsquer Quispe
Enp. N*: 04222024

e mil conslderacdin:

Es graip expresarie mi cordial saludo y a la vex informarle que o] Comdié Instibecional de
Biica para la imvesitgackin de la Unbversidad Privada Morbert Wiener (CIEL-UPRW]
evalud y APROBO los siguienies domumentas:

s Prosocalo  tulado: “INTERVENCION EDUCATIVA FARMACEUTICA
SOBRE EL USO BRACIONAL DE ANTICONCEPTIVOS EN ALUMMNOS DE
STO DE SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1226 0L DE
VITARTE DEL DISTRITO - ATE - ¥ITARTE - 2023 Versitn 00 con fecha
TEMSENE,

® Formubiro de Coansentindenio [nformado Versidn 01 con fecha 16M05/2024.

® SueEniimienio Informada Versidn @1 con fecha 1600557202 4.

El cual tiene comp investigador principal al Sriap Melissa Mancy Landa Boque v al Sciap
Sheyla Lizpeth Malisquez Quispe.

La APROBACION comprende o cumiplimiensn de lns buenas pricticas #icas, el halance
resgobeneficia, la calificacsdn del equipn de ipvestigacidn v la canfidencialidad de los
datns, entre airas

El investigadar deberd considerar los sigaienies punios detalladns a continmacian:

1. La vigencia de b aprobacidin ex de dos afios (24 mesex) a pantir de la emisidn
de esie docwmenia.

2 El Informe de Avanees s& preseniard cada G meses, v & infarme final ana vez
conclugdo el estudin.

1} Toda emmienda o adenda se debeni presestar al CIELUPNW v no podra
implemeniarse sin la dehida aprobacicn.

4. 5i aplica, la Removaddn de aprobacion del provecio de imeestigacian deberd
imdciarse reimia (W] dias anies de [a fecha de vencimiensn, con su respectivo
infoeme de avance.

Es poamin informo a wsied pam so conocimienio y fines pentinenibes.

SgeTriamente, fﬂﬂ%
i =3
Bt ==
e
Bl Avinvose Bagas Omeps

A reun 441 - Soan ey Comiiti Lastincional da Etiea para ls lavistigaciin
LR

Univetskdsd Privads Natwe
Tebiloas TOE- 5522 snss. NHH
I pdred r-mmine im0 0 o
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Anexo 6: “Confiabilidad del instrumento”

Tabla 21. Confiabdlidad del insinmmenio

Alpha MNivel de [abilidad
Mlayor de (.9 Excelente
Endre 0.8 v (1.8 My bueno
Endre 0.7 v (LB Buwenn
Endre 0.6y 0.7 Areplable
Endre 0.5 v (LG Fobre
Bdenor de (1.5 Irewepiatile

Fuente: Hermdncdez H. (2018)
Se procedic a realizar el andlisis de confiabdlided del instmomente o invés de la prosha de Al de
Cronbach a un % de la muestm squdivalente o W wsarios pasa determdnas 1o confiabdlidad, por
medio del paguete estadisticn denomdnade Satidical Package for the Social Sciences - 5P55 27,

ohtensendn comu resuliadi:

Tabla 22. Fesamen de procesandemndn de casos

M %
Waliclo 10 11,0

Caens  Excluido® ] A
Tatal 10 10,0

Tahla 23, Estadisticas de fibilsdad

Al de B e
Crombssch elemenios
0,925 15

Interpretaciin: « resaltado de b prueba de Al de Cronbach fue de 0,825 ¢ de acoerdoe oon la
tabla 21, determina gue el mstrumenio denominado “Cuestionario para medic el uso racional de
amioonoeptivos en alumoos de 5o de secomlana de la imstitucidn educativa 1226 Sal de Vitarie

del disirim Ade - Yitarkes - 20237, fiene wna Siahihdad de canicter "EXCELENTE™.
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Anexo 7: “Formato de consentimiento informado”

Titale de proyecio de investlgacdn — : “TNTERVEMCTON EDUCATIVA FARMACEUTICA SOBRE
EL USO RACIONAL DE ANTICOMCEFTIVOS EN ALUMNOS DE Sio DE SECUNDARLA DE L&

BNSTITUCION EDUCATIVA 1226 S0L DE VITARTE DEL DISTRITO ATE - VITARTE - 23"

Invesiigadores : Malasquez Ouispe, Sheyla Lizzesh
Lamda Roque, Melissa Nancy
Institucidmies) : Universidad Privada Norhen Wiener (LIPIW)

Estamos inwvitando a usted a particlpar en un estadic de investigaciin titulade: “INTERVENCEHON
EDUCATIVA FARMACEUTICA SOBRE EL USO RACIONAL DE ANTICONCEPTIVOS ENM

ALUMMOS DE Sea DE SECUNDARLA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1226 SOL DE VITARTE
DEL DISTRITO ATE - VITARTE . 200 de fecha 090042024 y versldn{l2. Este = un esiudio

|:||:=rr-|:|lh|:||: |:|-|:|r I.nl.lr:rllfl:lnm: de la Unitversidad Privada Mochest Wiener (LERW.

F‘mp-'.'sllnddﬂudh:u. Es determinar & la aplicackdn de la Intervencidn Educativa Farmacdutica mejora el
uso rackanal de los anticonceptivas en los estudiantes de la Instiucion Educativa 1226 Sol de Yigarte del

distrign Ave-Yimane. Su ejececiin ayudani b permitsi a mejorar las generalidades sobee £l uso reloral de
antlcancepthvns

Duraciim del estudio (meses): & meses
N* esperade de participantes: 100 esudianies

Criterios de Inclasldn y exclusidn:

Criterins de Inclusiin

. Estsdianies de ambos sexns

. Eshadlanies dispurstas a paticipar volun@ariamenie en o programa de Ingervencian,
Criterins de exclusidn

. Frofesnres de la institucion educagiva

. Eshadlanies gue se nleguen a particlpar o refiren sy cossentimiento  dumanie el esbadio,
independientemente de la efapa en que se encucniren.

Froredimdentos del estwdio: 54 Usted decide pamicipar oo oesie estodio =0 be realizard los siguientes
procesos:

" 5S¢ Ie aplicard un pre-est para evabmar ¢l nivel de conocimdensn de los estudianies antes de la
intervencidn educaiiva

- Se realizard una intervencidn edecativa sobee el iema de estudio a bos esoudiantes.

" Se efeciuard el andlisis post-test para evaluar las diferencias obienidas con bos nuevos resuliados.

La eptrevistatencuesia puede demarar unos 20 midnuios.
Los resaltados s ke entregardn a usted en forma individual v e almacenardn respetando la confidencialidad

¥ s anondman.

Rlesgos: Su participacidn en el sstudio no representa riesgo algano, wna vez que |a informacion sea
recolectada, se mantendrd en estricta reserva 'y anondmain.

Beneficios: Usied se heneficland del presenie proyecto ayudanda a que |a instibecidn educativa mejore las
generalidades sobre el uso Rclomal de angiconcepgivos. y con ello tambéén se comeribuird a fomeniar un
eminrnn mels saludablde y consclenie.
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Costos ¢ incentlvos: Usted mo pagard ningdn cosio monetano por sa pamicipackdn en & presenie
Invesitgacidn. Asl mismo, no recbird ningin incenglve soomdmion ol medicamenios a amblo de
participacidn,

Confidenclalidad: Mospirns guardaremos la informacidn recolectada con codiges para resguardar su
identidad . 51 lns resaliados de este mstudio son publicados, no se mostrard ningena infomacion que peomdta
su bdendificaciin Lo archivos no serin masirados a ningana persona ajena al equipn de estudio.

Derechos del paclende: La panicipackin en el presemic esbodio es vobantarda. 51 usied bo declde puede
negasse a panicipar en o ssiudlo o retlrese de ésie en cualquier momenio, sin Qo esio oasione ninguna

penalizaciin o pérdida de los benefickns y derechos que ibene como Individue, como a5l mmporo
mod | firackones o restricciones d derecho 2 b aiencian médica.

FPregumias'Condacts: Puede comunlcarse con el Investigador Principal

. Maldsquez Quispe, Sheyla Lizzesh / S2007375 7 2201 7200 598 watener eda pe

. Landa Rogpee, helissa Mancy ¢ S95360054 7 a®01 6200055 @ uwwiener eda pe

Asl mismo puede comenicarse con ¢l Comitd de Etica que validd el presenee estadin,

Comtacto del Comit de Etcn: Drn. Yenny M. Bellide Fuentes, Presidenta ded Comipd de Etica de la
Uniwersidad Morbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norberi 'Wiener, Email:
comité etlcai uwlener_eda pe

[ 8 DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leide la hoja de infomacide del Formulario de Consendfimienio Informado (FCI. v declarn baber
recibido una explicaciin satisfacinra she los objetlvos, procedimienios v finalidades ded estudio. Se han
respondido podas mis dedas v pregunias. Compeendao que mi decisiin de participar es volumiana v conpooo
md derecha 2 retirar mi consenimienio en cualquwier momemio, sin que &80 me perjudige: de pioguna
maner. Beclhind una copla fimmada die csie cons el miensa,

e V4

Mombre partidpanie: Nombre investigador:

Bach Malingerr Quispe, Sheyla Lizzeth
DML DI TEAO3T06
Fecha [dd'mmaaaa) Fecha: {I50L2024)

=

— Fimma) 0000 _
Mombre iesilgo o representanse begal: Nombre investigador:

Bach Landa Rogue, Melissa Mancy
[N DI 44829458
Fecha [dd'mmaaaa) Fecha: {15082024)

Maota: La fimma del eestige o representanes begal es obligaioria sobo cuando o participante thene
alguna discapacidad que be impida flemar o imprimdr sa huella, o en el @ de no saber leer y escribir,



Anexo 8: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos.

“ “Afle dal Bicanionano, d la consclidacidn de nuesira % @ |
Lindvpraiciad Independencia, v de b conmenmorac b de ls i | | T |
Mo Wieesr hercicas batallas da Junin y Syacucho” —

L =,

Lima, 31 di= fulio de 2048

Sub Diredlor De La LE - Laper Murfers Félo
LE 1226 Sol Der Vilarle
Cal. AFa Mea. D Lote. 01 = Sol de Yitaie: Ab= Lima

ASUBMTO: fudoriypscicn para aplicaacdn de eshudio de campa

e i renpar consideracian:

Es grana dirigirme austed para saludaria cordialmenle y a la ver presentar a las bachillenes
Malasquer Quispe Sheyla Lizzeth y Landa Rogue, Melissa Mancy, con coédigas de
mabricuks N 200 7201085 § 2016300055, respectivaments, con & fnalidad de solicitar e
brinde todas s faclidades petinentes para que pueda aplicar as instrumenios. de
Fresoakecoian de datas die 3 intervencian para evaluas e preest y post-aest en alumnos de
o de seoundaria de (3 irsblucion educativa 1226 Sol de Witarte.

Toda b infoemacion gue solicks s 1esisias Malasquer Quispe Sheyla Lizzeth §/ Landa
Roque, Melissa Mancy &5 para b elaboracian de sy proyedio de veshgacion
dergmiresdo: “INTERVENCION EDUCATIVA FARMACEUTICA SOBRE EL USO
RACIONAL DE ANTICONCEPTIVOS EN ALUMMNOS DE Sto DE SECUNDARLA DE L
INSTITUCION EDUCATIVA 1226 SOL DE WITARTE DEL DISTRITO ATE - VITARTE -
2023" dingida por el asesor de tesis, D Juen Manoesl Pamesa Tipian para la obencian del
qrado académico de Cuimioo Fammacsulion.

Agradeciendo por anbcipado su autorizacian @ la lesisia para que logre su propdsita, haga
propicia la ocasion para espresarke o8 sentmienlos de miocorsiderscian y esima
personal,

Aleramenke,

- " T

.

=

uv M. Edusrdo Fekn Puictn
Iebe gm Larachos ¢ i
Lvnrgithiad | 1 | il B el Bideert Bimaer S

Pleprtvaret] Vidamr e



“Aho del Bicantenario, de la consolidacion de nuesira independencia, y de la
conmemaracion de las hercicas batallas de Junin y Ayacucho™

Lima 01 de agosto de 2024

Mg. Eduardo Falcén Puicdn
Jofo de Grados y titulos
Universidad Privada Norbert Wiener

Asunto :_Autorizacion para aplicacidn de estudio de campo en la |.E 1226 Sol
De Vitane

De nuestra mayor consideracion tenemos of agrado de dirgimos a Usted con la
finalidad de saludar cordialmente e informar o siguiente respecto a la respuesta
de su cana con fecha 31 de julio de 2024 .

Aceptamos su solichud y aulorizamos a las Bachilleres Malasquez Quispe
Sheyla Lizzeth y Landa Roque, Melissa Nancy de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener para que puedan apicar
108 instrumentos de Recoleccidn de datos de la intarvencion para evaluar el Pro-
tost y Post-test en alumnos de S1o de secundaria de [a institucion educativa 1226
Sol de Vitarte | respecto al proyecto de Tesis titulado “Inlervencién Educativa
Farmacbutica Sobre El Uso Racional De Anticonceptivos En Alumnas De 5TO
De Secundara De La Institucién Educativa 1226 Sol De Vitarte Del Distrito Ate -
Vitarte ~ 2023"

Agradecemos la atencidn brindada, quedamos de Usted.

Z b ooy
Sub director Do La LE 1226 Sol De Vitarte
Lopaz Nufiuvero Félix
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Anexo 9: Informe del asesor de Turnitin
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Anexo 10: Evidencia

oY




® 12% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 11% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

» 5% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.uladech.edu.pe

Internet

repositorio.uma.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Internet

coursehero.com

Internet

uwiener on 2023-03-04

Submitted works

Reporte de similitud

* 1% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

3%

1%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uladech.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13032/30705/CONOCIMIENTO_IMPACTO_LAYZA_CAMPOS_MILAGROS_MELISA.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uma.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12970/2161/TESIS%20MINAYA-SAAVEDRA.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://hdl.handle.net/11537/31771
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/8357/T061_77062964_45424081_T.pdf?sequence=1
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/84698/Farfan_DR-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14140/251/04-01-2021%20tesis%20MARGARITA%20BM..pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://www.coursehero.com/file/223812488/Preguntas-de-epidemiolog%C3%ADa-IIPpdf/
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