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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre el
nivel de conocimiento y el uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes
del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023. Para ello siguié una metodologia de
investigacion de tipo descriptiva correlacional de disefio no experimental y de
corte transversal. La muestra estuvo conformada por 100 adolescentes cuyas
edades oscilaban entre 14 a 17 anos de edad de ambos sexos, la cual fue
seleccionada por criterio no probabilistico. Para la recoleccion de datos se
adapto el cuestionario de Del Pino, D. (2015), para lo cual se llevé a cabo un
estudio piloto para obtener la confiabilidad y validez por medio del criterio de
jueces expertos. Finalmente se concluye que no existe relacion entre las
variables de estudio, debido a que la prueba de Chi-cuadrado arrojo un valor
de 0,475 el cual es mayor, que el valor de p < 0.05, por lo que se acepta la
hipétesis nula. Asimismo, en cuanto al nivel de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos 20 % de adolescentes presentan un nivel bueno, 45 % indican
un nivel regular y 35% sefialan un nivel deficiente no obstante con referencia al
uso de métodos anticonceptivos, el 35% de los adolescentes los usa y el 65%

no los usa.

Palabras claves: Nivel de conocimiento y métodos anticonceptivos.



ABSTRACT

The objective of this study was to determine the relationship between the
level of knowledge and the use of contraceptive methods among adolescents in
the district of Jesus - Cajamarca, 2023. For this purpose, it followed a descriptive
correlational research methodology with a non-experimental and cross-sectional
design. The sample consisted of 100 adolescents between 14 and 17 years of age
of both sexes, which was selected by non-probabilistic criteria. For data collection,
the questionnaire of Del Pino. D. (2015), for which a pilot study was carried out to
obtain reliability and validity through the criteria of expert judges. Finally, it is
concluded that there is no relationship between the study variables, because the
Chi-square test yielded a value of 0.475 which is greater, than the value of p <
0.05, so the null hypothesis is accepted. Likewise, with regard to the level of
knowledge of contraceptive methods, 20% have a good level, 45% indicate a fair
level and 35% indicate a poor level, however, with reference to the use of

contraceptive methods, 35% of adolescents use them and 65% do not use them.

Key words: Level of contraceptive knowledge and methods
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Capitulo |

INTRODUCCION

La adolescencia de por si ya es un periodo dificil en la vida del ser humano
a esto se suma la falta de informacion y educacién sexual, lo cual conlleva a que
las adolescentes se puedan creer aptas para concebir [1, 2]. Por su parte la
Organizacion Mundial de la Salud, menciona que la adolescencia es la etapa de
la vida donde la persona ya cuenta con la capacidad de reproducirse, pasa por
cambios psicoldgicos y consolida su independencia socioeconémica [3].

En el Perq, los adolescentes de 10 a 19 afios entre varones y mujeres
representan aproximadamente el 21% de la poblacion total, es decir son alrededor
de 6 millones. Asimismo, de estos adolescentes el 10,4% vive en zonas de
extrema pobreza y los cuales a su vez forman parte de los millones que viven en
similares condiciones en América Latina [4].

Ademas, los adolescentes se caracterizan por poseer escasas habilidades
de comunicacion interpersonal, lo cual dificulta que hablen con sus parejas
asuntos vinculados con las relaciones coitales y el uso de métodos
anticonceptivos. Por otro lado la primera relacion sexual cada vez ocurre en
edades mas tempranas de la vida lo cual incrementa los casos de riesgos como
embarazos no deseados, embarazo adolescente e infecciones de transmision
sexual, etc. [3,5,6], Asimismo las estadisticas publicadas en el afio 2013 por la
Mesa de Concertacion Para la Lucha Contra la Pobreza, menciona que en el Peru
se a incrementado el embarazo en mujeres adolescentes entre el ailo 1991/92 y

2000, de 11,3% a 13,0% y para el afio al 2012 estas cifras aumentaron al 13,2%

[7].



De igual importancia el conocimiento y uso de métodos anticonceptivos aun
no esta totalmente difundido en la poblacién adolescente los cuales también
pueden hacer uso de los mismos, después de un asesoramiento y orientacion por
parte del personal de salud quienes les brinden informacion detallada acerca de
su sexualidad. En este sentido, se investigd sobre el nivel de conocimiento y uso
de métodos anticonceptivos en adolescentes del distrito de Jesus, Cajamarca.

Finalmente, la investigacion llevada a cabo se divide en cinco capitulos los
cuales vienen hacer: Capitulo I: Introduccion que incluye planteamiento del
problema, formulacion del problema, objetivos y justificacion. Capitulo 1l: Marco
tedrico e incluye antecedentes, teorias que sustentan la investigacion, bases
tedricas, conceptualizaciébn de variables y operacionalizacién de variables.
Capitulo 1ll: Método de investigacion e incluye la metodologia de la investigacion,
poblacion, muestra, unidad de analisis, técnica de recoleccion de informacion,
instrumento de evaluacion, procesamiento de la informacién y andlisis estadistico
de datos. Capitulo IV: Resultados y discusion. Finalmente, en el capitulo V: Se
presentan las conclusiones y recomendaciones de igual manera se muestra la lista

de referencias bibliogréficas y los anexos.



1. El Problema de indagacién

1.1. Descripcion de larealidad problematica

La sexualidad de los adolescentes es influenciada por el contexto
biopsicosocial, lo cual a su vez plantea necesidades y cuestionamientos. En este
sentido la forma en que se respondan estos cuestionamientos y se suplan sus
necesidades, determinara su salud sexual y reproductiva [8, 9].

Segun la Organizacibn Mundial de la Salud (OMS) considera a la
adolescencia como una etapa de la vida que se origina al terminar la nifiez y antes
de comenzar la adultez, cuyas edades oscilan entre los10 a 19 afios de edad,
siendo una de las fases méas importantes del desarrollo dentro de la vida de los
individuos [10].

Asimismo datos correspondientes del informe llevado a cabo por el Fondo
de Poblacién de las Naciones Unidas (UNFPA) para reducir el embarazo en la
adolescencia en América Latina y el Caribe, sefiala que si bien el nUmero de hijos
por mujer ha disminuido en América Latina y el Caribe en los ultimos treinta afos,
no obstante la tasa de fecundidad en adolescentes ha disminuido ligeramente
durante este periodo y continua siendo la segunda mas elevada del mundo, solo
sobrepasada por la del Africa subsahariana, asimismo estas regiones del mundo
an tenido la reduccion mas lenta de la fecundidad en adolescentes de 15 a 19
afios de edad en contraste con todas las regiones del mundo, de igual manera es
la dnica region con una tendencia de aumentos en los embarazos en las
adolescentes menores de 15 afios de edad [11]. Por otro lado, anualmente en el
mundo quedan embarazadas aproximadamente 16 millones de adolescentes de
15 a 19 afos de edad y 2 millones de adolescentes menores de 15 afios. De igual

manera de los 252 millones de adolescentes de 15 a 19 afios de los paises



subdesarrollados, aproximadamente 36 millones de estas adolescentes son
sexualmente activas.

En este mismo sentido 16 millones de estas adolescentes usan métodos
anticonceptivos modernos, no obstante, 20 millones de las restantes tienen una
necesidad insatisfecha con los anticonceptivos modernos y por lo tanto corren el
riesgo de un embarazo no deseado [12].

En el Pera la Mesa de Concertacion Para la Lucha Contra la Pobreza
(MCLCP) en su informe emitido en el 2018 menciona que el Ministerio de Salud
(MINSA) cuenta con 8.026 establecimientos de salud, de los cuales el 44,5%
presta servicios a los adolescentes. No obstante, un factor de preocupacion es la
deficiente implementacibn de programas multisectoriales para prevenir el
embarazo adolescente [13].

De igual manera el Documento Técnico de Salud de los Adolescentes y
Jévenes en el Pert emitido en el afio 2017, indica que aproximadamente el 47%
de los adolescentes inician relaciones sexuales antes de los 15 afios de edad, lo
gue conlleva a incrementar el riesgo de enfermedades de transmision sexual
(ETS), embarazos no deseados y abortos inducidos, lo que a su vez produce un
incremento de la morbilidad y la mortalidad materna y perinatal [14]. No obstante,
este problema podria disminuir si los métodos anticonceptivos estuvieran
difundidos mediante camparfas masivas por parte del personal de salud y docente
de los centros educativos y totalmente disponibles para los adolescentes en los
establecimientos de salud (EESS) y hospitales.

De igual manera diversos estudios previos han investigado la correlacion
entre el conocimiento sobre los métodos anticonceptivos con su uso en
adolescentes, no obstante aun no es clara su influencia, pues difieren unos de

otros estudios [2], asimismo los porcentajes de embarazo en adolescentes
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descrito en parrafos anteriores son elevados, por ello es que se investigo el nivel
de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes del distrito
de Jesus, ya que este tema de salud publica requiere de la participacioén de las
autoridades, entidades; de salud, juridicas, educativas y de la participacion de la
sociedad civil.

1.2 Definicién del Problema

¢, Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos
anticonceptivos en los adolescentes del distrito de Jesus - Cajamarca, 2023?
1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacién entre nivel de conocimiento y el uso de métodos
anticonceptivos en los adolescentes del distrito de Jesus - Cajamarca, 2023.

1.3.2 Objetivos especificos

Identificar el nivel de conocimiento en métodos anticonceptivos en los
adolescentes del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023.

Identificar el uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes del
distrito de Jesus — Cajamarca, 2023.

1.4 Justificaciéon de la investigacion

La siguiente investigacion se justifica por aspectos sociales, practicos y
tedricos, en el aspecto social; entendemos que los adolescentes conforman un
gran porcentaje de poblacion en edad fértil, no obstante, por la falta de informacion
en lo concerniente a su salud sexual y reproductiva, se ven inmersos en
consecuencias que afectan su salud integral; ya sea por contagiarse de ETS, tener

embarazos no deseados, etc. Por otro lado, en el aspecto practico; los resultados



gque se obtuvieron favoreceran para analizar los factores de riesgo en el
comportamiento y la conducta sexual de los adolescentes, de igual manera se
establecieron recomendaciones a los padres de familia, docentes de las
instituciones educativas y personal de salud para que puedan intervenir e
interaccionar de mejor manera con los adolescentes, también los resultados que
se obtuvieron ayudan a que futuros estudios de profesionales de la salud puedan
realizar programas de prevencion e intervencion con el objetivo de incrementar el
conocimiento y uso de métodos anticonceptivos.

Asimismo, en el aspecto teorico; los resultados a los cuales se llegaron en
la presente investigacion ayudaran a comprender de mejor manera cual es el
conocimiento y el uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes, en este
sentido aportaran al conocimiento cientifico, de mencionadas variables para un

mejor manejo de este tema de salud publica [41].



CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2. Fundamentos tedricos de la investigacién

211 Antecedentes internacionales

Figueredo C. (2022). Llevo a cabo una investigacion “Conocimiento y Uso
de los Métodos Anticonceptivos en Adolescentes Embarazadas en el Hospital
Central Universitario Dr. Antonio Maria Pineda”. En Colombia, la mencionada
investigacion descriptiva de corte transversal se ha realizado en una muestra de
100 adolescentes, para la recoleccion de datos utilizé el cuestionario de Mallma.
(2017). El autor entre sus principales resultados indica que el 87% de las
adolescentes indicaban un nivel de conocimiento bueno en cuanto a definicion y
clasificacion de los métodos anticonceptivos. También sefialo que el 71%
sefialaron que la fuente de informacion para su conocimiento en métodos
anticonceptivos fueron sus progenitores y familiares cercanos, asimismo el 77%
no habian usado ningun método anticonceptivo antes de su embarazo,
finalmente sefial6 que el 87% de las adolescentes que utilizaban métodos
anticonceptivos usaban métodos de barrera, mientras que 13% que optaban por
anticonceptivos orales [15].

Pérez A, Sanchez E. (2020). Realiz6 una investigacion “Nivel de
conocimiento sobre meétodos anticonceptivos y salud reproductiva en
adolescentes mexicanos de medio rural” la mencionada investigacion
observacional, descriptiva y transversal se llevo a cabo en una muestra de 158
adolescentes, utilizando un cuestionario auto-administrado el cual incluy6

variables sociodemograficas, socioeducativas y de uso de métodos
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anticonceptivos. Los autores arribaron entre otros a los siguientes resultados: El
nivel de conocimiento fue medio en 38% y bajo en 31%. Asimismo, el 88% de las
participantes indicaron que el condon es el método anticonceptivo del que tenian
mayor conocimiento. Ademas, encontraron que el conocimiento va
incrementandose con la edad; es "medio y alto" en 48,7% y 86,6% a los 15y 19
afos, respectivamente. También indicaron que, a mayor conocimiento, mayor
uso de métodos anticonceptivos [16].

Sanchez M et al. (2019). En su estudio “Necesidad de educacion sexual
y reproductiva en adolescentes de escuela secundaria” la mencionada
investigacion descriptiva simple de corte transversal se realiz6 en un muestra de
227 estudiantes, para la recoleccion de datos utilizaron una encuesta
autoadministrada para medir la necesidad de educacion sexual y reproductiva en
los adolescentes los autores arribaron entre otros a los siguientes resultados: La
mayoria de los alumnos tienen un nivel de necesidad de educacion sexual y
reproductiva medio. De igual importancia los estudiantes de segundo grado
sefialaron tener mayor necesidad de educacion (35.2%) que los de primero
(16.7%) y tercero (6%) con una diferencia significativa (p<0.001), finalmente
quienes tenian menor necesidad de educacion sexual son los adolescentes que
platicaban frecuentemente con sus padres [17].

Mejia et al. (2019). Investigaron el “Conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos de gestantes adolescentes y sus parejas”. De Colombia la
mencionada investigacion observacional, descriptiva de corte transversal la
realizaron en una muestra de 11 gestantes cuyas edades oscilaban entre 15 a
19 afios, cabe mencionar que esta investigacion también incluyo a sus parejas
cuyas edades oscilaban de los 16 a 24 afios, constituyendo una muestra total de

22 participantes, finalmente entre sus principales resultados indican que el
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conocimiento fue calificado como elevado en 31,81 %, medio con 63,64 % y bajo
con 4,55%. También que los hombres demostraron mejor conocimiento al
evaluar los métodos de barrera y anticoncepcion hormonal oral, en cambio, las
mujeres conocian mAas sobre los dispositivos intrauterinos y métodos
anticonceptivos naturales. No obstante, aunque 19 adolescentes (86,36 %)
estaban de acuerdo con el uso de anticoncepcion, solo 4 de ellos se encontraban
usando algun tipo de método al momento de la concepcion [18]

Ullauri O. (2017). Investigd el “Conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes del primer afio de bachillerato del colegio
Bernardo Valdivieso seccién vespertina”. De Ecuador la mencionada
investigacion descriptiva, transversal y prospectiva se ha realizado en una
muestra de 107 estudiantes adolescentes, para la recoleccion de datos utilizé un
cuestionario de elaboracion propia, el autor entre sus principales resultados
sefiala que un 85,05% tienen conocimiento sobre los métodos anticonceptivos;
no obstante, el 14.95% desconocian del tema, asimismo el preservativo resultd
ser el método anticonceptivo mas conocido y utilizado con un 38.32% y un
35.51% respectivamente, también indica que dentro de los limitantes de los
adolescentes para con su salud sexual y reproductiva se encuentran el deficiente
acceso a informacion, miedo a conversar del tema con sus padres en un 50.4%
seguido de la escasa informacion brindada en el colegio 22,43%, finalmente
sefala que tanto los padres como las instituciones educativas deben de ser la
fuente principal donde se informe sobre la diversidad de métodos anticonceptivos
[19].

Torres F. (2016). en su investigacion titulada “Conocimiento de fisiologia
reproductiva y anticonceptivos entre estudiantes universitarios de ciencias de la

salud, Espana”, cuya metodologia fue de enfoque descriptivo, transversal y
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prospectivo, la realizo en una muestra de 196 estudiantes universitarios, para la
recoleccion de datos emplearon dos encuestas una enfocada a aspectos
ginecoldgicos y la otra pretendia explorar sus conocimientos, opiniones y
actitudes en métodos naturales de regulacién de la fertilidad, el autor entre sus
principales resultados indica que el conocimiento sobre la anticoncepcion,
fisiologia reproductiva y la fertilidad, de universitarios de diversos grados de
ciencias de la salud, de dos universidades de Madrid fue escaso, asimismo el
36,2% de los universitarios encuestados no utilizaban los métodos de
planificacion es sus relaciones coitales [20].

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Espinoza L. (2018). Realiz6 una investigacién denominada “Nivel de
conocimiento y actitud sobre métodos anticonceptivos en adolescentes de la I.E
Nacional Nuestra Sefiora de las Mercedes Paita — Piura, 2018”. La mencionada
investigacion descriptiva de disefio no experimental y de corte transversal. Se ha
realizado en una muestra de 217 adolescentes, para la recoleccion de datos
aplicaron un cuestionario de conocimientos sobre métodos anticonceptivos y
caracteristicas sociodemograficas. El autor formula entre otros los siguientes
resultados el 41.01% y 35.02% de adolescentes tenian conocimiento bueno y
regular respectivamente. Asimismo indico que el 90.78% poseen una actitud
favorable hacia los métodos anticonceptivos. De igual manera sefiala que la
fuente de informacion mas usada por los adolescentes es la escuela con un-
61,8% y la farmacia con un-63,1% es el lugar mas frecuentado para adquirirlos.
Por otro lado, en relacion a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales
determinaron, que la edad predominante es de 15 afos (52,5%); segun el sexo

el 61,2% son de sexo masculino; respecto a la ocupacién el 92,7% son
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estudiantes. Referente a si tienen o no enamorado (a) el 42, 4% afirmaron que
si tenian; y el 24, 2% refiere haber tenido relaciones coitales, siendo la edad de
inicio mas frecuente a los 15 afios (41.50%), asimismo el 94, 1% de los
adolescentes eran heterosexuales, del total de adolescentes solo el 23, 50%
habian acudido al consultorio de planificacion familiar, y finalmente el 94, 33%
refirid haber usado conddn durante su primera relacion sexual [21].

Meza A. (2018). Realiz6 un estudio acerca del “Nivel de conocimiento
sobre métodos anticonceptivos en las adolescentes de cuarto y quinto afio de
secundaria de la institucion educativa publica Magdalena Seminario de Llirod —
Piura, 2018”. Cuya metodologia de investigacion fue de tipo cuantitativo, de nivel
descriptivo simple y disefio no experimental de corte transversal, trabajé con una
poblacion muestral de 240 adolescentes, para la recoleccion de datos utilizé un
instrumento de conocimiento sobre métodos anticonceptivos, caracteristicas
sociodemograficas y sexuales, el autor entre sus principales resultados indica
gue los adolescentes en conocimiento global de métodos anticonceptivos el 59,
07% tienen un nivel regular, el 38, 14% tienen un nivel deficiente y solo el 2, 79%
un nivel bueno. En referencia a la actitud encontr6 que el 97, 21% de los
encuestados presentaron actitud favorable [22].

Cusiquispe Y, Pultay Y. (2018). Llevaron a cabo una investigacion acerca
del “Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes
del 4° y 5° grado de educacion secundaria basica regular de la I. E. N° 0171-1
“Juan Velasco Alvarado” del distrito de San Juan de Lurigancho — Lima, 2018”.
La mencionada investigacion de tipo descriptiva y de corte transversal, de disefio
no experimental, la llevaron a cabo en una muestra de 132 adolescentes del
cuarto y quinto grado de educacion secundaria, para la recoleccion de los datos

hicieron uso de un cuestionario de elaboracion propia, asimismo entre sus
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principales resultados encontraron que la mayoria de estudiantes presentaban
un nivel de conocimientos medio sobre métodos anticonceptivos (68,2%) y en
relacion al uso de algin método anticonceptivo, la mayor parte de estudiantes
afirmaron que no los utiliza (71,2%); por otro lado en referencia a las dimensiones
del conocimiento de métodos anticonceptivos, presentaban en su mayoria un
nivel alto en las dimensiones importancia (45,5%) y tipo (42,4%), y un nivel
medio, en concepto (47,7%) y frecuencia (53,8%); con respecto a los métodos
usados, el de mayor frecuencia fue el condon (18,94%), y la fuente de
informacion en métodos anticonceptivos fueron sus padres (39,4%) y amistades
(21,2%) [23].

Marino J. (2017). En su estudio denominado “Nivel de conocimiento y uso
de métodos anticonceptivos en adolescentes de 13 a 19 afios de edad del
Colegio y Academia del grupo Joule Arequipa 2017”. La mencionada
investigacion observacional, transversal y prospectiva. Se ha realizado en una
muestra de 212 adolescentes, el autor entre sus principales resultados indica que
el 39.15% se informaron sobre métodos anticonceptivos en la escuela, 33.49%
en su familia, 21.7 en los medios de comunicacion y solo el 5.66% en centros de
salud. En cuanto a relaciones coitales un 53.77% afirmaron haber tenido alguna
vez. Del total que ya iniciaron relaciones coitales el 55.26% usaban métodos
anticonceptivos. El método anticonceptivo mas usado fue el preservativo
masculino 80.95% seguido del método del ritmo 9.52% vy pastillas
anticonceptivas 7.94%. En cuanto al nivel de conocimiento obtuvieron un nivel
de conocimiento bueno en 40.57% de los adolescentes, excelente en 38.68% y
malo en 20.28% [24].

Mallma K. (2017). Realizo su investigacion acerca del “Conocimiento y

Uso de Métodos Anticonceptivos en adolescentes de 4to. - 5to. De secundaria
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del Colegio Andrés A. Caceres. Setiembre Noviembre - 2015”. De tipo
observacional, de corte transversal y descriptiva se llevé a cabo en una muestra
de 99 participantes, asimismo el autor entre sus principales resultados menciona
que referente a la fuente de informacion sobre métodos anticonceptivos un
56.6% indicaron haberla recibido en el colegio y un 7.1% indicaron no haber
recibido informacion. De igual manera predominé el nivel de conocimiento no
elevado, asimismo ninguno de los encuestados obtuvo un nivel de conocimiento
bajo. También la mayoria de las adolescentes no usaban métodos
anticonceptivos. De los que usaban, la mayoria son de sexo masculino, y
finalmente el método anticonceptivo mas usado es el condoén [25].

Pardo Y, Apolo L. (2016). Realiz6 un estudio denominado “Relacion Entre
el Nivel de Conocimiento y Actitud Hacia los Métodos Anticonceptivos en
Estudiantes de Quinto afio de la Institucion Educativa Inmaculada Concepcion -
Tumbes 2016”. EI mencionado estudio de investigacion descriptivo con enfoque
cuantitativo correlacional se llevo a cabo en una muestra de 58 estudiantes, de
igual manera para la recoleccion de datos de las variables utilizaron dos
instrumentos un cuestionario para la primera variable y una escala para medir las
actitudes, ambos con caracteristicas psicométricas de confiabilidad y validez
aceptables. Los autores entre sus principales resultados indican que, el 50%
tenian un nivel de conocimiento medio, el 45% un nivel de conocimiento alto,
mientras que el 5% indicaban un nivel de conocimiento bajo, asimismo
encontraron que el 77,6% mostraban una actitud favorable, el 17,3% de
estudiantes presentaban una actitud negativa, mientras que un 5,1% sefalaban
una actitud desfavorable en lo que concierne a los métodos anticonceptivos.
Finalmente concluyeron en su estudio que no existe correlacion entre el nivel de

conocimiento y la actitud hacia los métodos anticonceptivos. [26]
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Antecedentes Locales

Ferndndez N. (2022). Desarrollo una investigacion titulada “Nivel de
Conocimiento y Uso de Métodos Anticonceptivos en Adolescentes del 4° y 5°
Ao del Colegio Champagnat — Cajamarca 2022”. De tipo cuantitativo, de
enfoque descriptivo correlacional, se desarrollé donde la muestra la conformaron
250 adolescentes. Para la recoleccion de datos utilizaron el cuestionario de
Llaneza L. (2009). Cuya modificacion la realizé Arteaga M. (2018). El cual cuenta
con caracteristicas psicométricas de confiabilidad y validez. Asimismo, el autor
entre sus principales resultados indica que el 45,60% presentaron un nivel
conocimiento bajo, 39,20% nivel de conocimiento medio, 15,20% nivel de
conocimiento alto, con respecto al tipo de método anticonceptivo por el cual
optarian los adolescentes, el 50% optaban por el preservativo, el 10,81% por el
coito interrumpido y 39,19% no optaban por ningn método; por ultimo, la relacion
entre el nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos es de nivel alto
con un 84,2%. Finalmente concluye que existe una relacion estadisticamente
significative entre ambas variables [27].

Villanueva, N. (2022). Desarroll6 una investigacion denominada
“Conocimiento y Uso de Métodos Anticonceptivos de Alumnos De Cuarto Y
Quinto Afo. I.E. Andrés Avelino Caceres. Bafos Del Inca. Cajamarca, 2021”. El
mencionado estudio de disefio no experimental, de corte transversal, descriptivo,
correlacional y estratificado, se desarrollé6 en una muestra de 123 alumnos, el
autor entre sus principales resultados indica que el 65,9% tuvieron conocimiento
bajo 42,3% no usaron métodos anticonceptivos y el 33,3% usaron como método
el conddén masculino. En conclusion, sefiala que la relacion entre nivel de
conocimiento y uso de meétodos anticonceptivos fue positiva media (Rho de

Spearman =, 366**) y significativa (p = 0,000) [28].
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Uriarte D, Asenjo J. (2020). Desarrollaron un estudio acerca del
“Conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de colegios
estatales”. Para ello utilizaron una metodologia cuantitativa, relacional, de disefio
no experimental, de corte transversal, cuya muestra estuvo constituida por 160
adolescentes de 5to grado de colegios estatales. Los autores entre sus
principales resultados sefialan que el nivel de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos en los adolescentes fue medio con el 56,3%, seguido de bajo
con el 36,3% y alto con el 7,4%; respecto al uso de métodos anticonceptivos, el
51,9% indicaron utilizar preservativos, el 5% utilizar pastillas anticonceptivas y
método del ritmo y un 43,1% no utilizaban ningan anticonceptivo, finalmente
concluyeron que no existe relacion entre conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes [29].

Infante L, Ayay Y. (2018). Desarrollaron una investigacion denominada
“‘Nivel de Conocimiento y Practicas Sobre Métodos Anticonceptivos en
Estudiantes de la Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo. Cajamarca.
Peru 2018”. La mencionada investigacién de tipo descriptivo, de corte transversal
y prospectivo cuya muestra estuvo constituida por 250 estudiantes. Asimismo,
los autores entres sus principales resultados sefialaron que el nivel de
conocimiento en los estudiantes de la universidad privada Antonio Guillermo
Urrelo es alto en cuanto a conceptualizacion sobre métodos anticonceptivos, y
es deficiente en cuanto a la practica [30].

Pérez A. (2018). Desarrollo un estudio denominado “Conocimiento y
actitudes sobre el uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de la
Institucién Educativa secundaria mixta San Antonio de Padua Chugur Cajamarca
2018”. La mencionada investigacion de corte trasversal, de caracter cuantitativo

y prospectivo. Utiliz6 una muestra de 183 adolescentes. El autor entre sus
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principales resultados indica que existe relacion entre nivel de conocimiento de

los adolescentes y su actitud sobre el uso de métodos anticonceptivos [31].

2.2. Marco teérico

2.2.1. Conocimiento

El diccionario de la Real Academia Espafiola define conocimiento como:
El resultado de ser orientado en el conjunto de cosas acerca de las que se
conocen 0 que estan contenidas en la ciencia. Asimismo, el diccionario admite
gue la existencia de conocimiento es muy dificil de observar y mengua su
presencia a la deteccion de sus efectos. De igual manera los conocimientos se
acumulan en la persona. Esto ocasiona que sea casi imposible observarlos [32].
Por su parte Mario Bunge refiere que el conocimiento es el conjunto de ideas,
conceptos y enunciados que pueden ser claros, precisos, ordenados, vagos e
inexactos, asimismo menciona que el conocimiento se puede categorizar de dos
maneras como vulgar; el cual viene hacer vago, inexacto y limitado por la
observacion, mientras que el conocimiento cientifico; es racional, analitico,
sistematico y verificable por medio de la experiencia [33].

2.2.2. Métodos Anticonceptivos

Los métodos anticonceptivos son aquellos procedimientos para evitar un
embarazo, no importando quien lo use durante el coito. Asimismo, segun la
Norma Técnica de Planificacion Familiar del Minsa clasifica a los métodos
anticonceptivos en tres categorias: Temporales, permanentes y los de
anticoncepcion oral de emergencia [34, 35, 36].

Los métodos Temporales: Dentro de categoria de métodos

anticonceptivos estan los de abstinencia periodica, el de la lactancia materna, los
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de barrera, también los hormonales ya sean los combinados o los de sélo
progestadgeno y finalmente los dispositivos intrauterinos [36].

El método de abstinencia periddica: es la abstinencia de relaciones
sexuales durante un periodo de tiempo del ciclo menstrual con el objetivo de
evitar un embarazo. Dentro de esta categoria se encuentra el método del ritmo,
del moco cervical y de los dias fijos [35].

El método del ritmo, ogino-knaus, de la regla o del calendario: Es un
método de abstinencia sexual de forma periddica, durante la fase fértil del ciclo
menstrual para prevenir un embarazo. Su tasa de falla es de 9 a 25 embarazos
por cada 100 mujeres en el primer afio de uso. Tiene como cualidad que podria
ser utilizado por mujeres de cualquier edad reproductiva, es de utilidad para
mujeres que sus ciclos son regulares entre 27 y 30 dias, no obstante, no previene
las Infecciones de Transmision Sexual (ITS); VIH, SIDA ni el HTVL1, los periodos
de abstinencia pueden ser prolongados y su eficacia puede ser afectada por
circunstancias externas, que alteren el ciclo menstrual: (estrés, viaje, enfermedad
y otros). Sin embargo, no lo deben utilizar mujeres con menstruaciones
irregulares en cuanto a duracion y caracteristicas de la menstruacion, personas
gue no estén en condicidn de practicar la abstinencia sexual cuando el método
lo requiera y mujeres que no sepan las caracteristicas de su ciclo menstrual. Por
otro lado, su manera de uso es la siguiente: La mujer debe de registrar la
duracion de sus ciclos menstruales es decir su historia menstrual por lo menos
seis meses o idealmente 12 meses. En este contexto para calcular el primer dia
del periodo feértil: reste 18 dias al ciclo mas corto y para calcular el tltimo dia del
periodo fértil: reste 11 dias al ciclo mas largo. No obstante, de no tener la historia
menstrual la usuaria debe abstenerse de tener relaciones sexuales entre el 9no

y 19vo dia del ciclo menstrual [2].
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Método Billings, de la ovulacion o del moco cervical: es un método de
abstenerse de las relaciones coitales en el periodo fértil del ciclo menstrual
determinado por la presencia de moco cervical o sensacion de humedad en los
genitales. No obstante, su tasa de falla es de 3 a 25 embarazos por cada 100
mujeres en el primer afio de uso. Dentro de sus caracteristicas estan; puede ser
usado por mujeres en edad reproductiva, no obstante su eficacia es influenciada
por la pareja, asi mismo los periodos de abstinencia son variables, asimismo su
eficacia es afectada por factores externos que alteren el ciclo menstrual, ayuda
a la percepcion y deteccion precoz de anomalias hormonales, metabdlicas,
infecciosas, y sus consecuencias secundarias sobre fertilidad y salud en general,
de igual manera no previenen la Infecciones de Transmision sexual (ITS), VIH -
SIDA, ni el HTVL1. Por otro lado, las mujeres con flujo vaginal persistente deben
de utilizar este método con precaucion, también las que estén dando de
amamantar. De igual importancia no lo deben usar: mujeres con falta de habilidad
en reconocer: las caracteristicas de su ciclo menstrual, cambios en el moco
cervical o que no estén en situacion de practicar la abstinencia sexual cuando el
método lo requiera. Su manera de uso consiste en lo siguiente: La mujer tiene
gue observar diariamente la presencia de la mucosidad en sus genitales
externos, siendo lo mas importante, el percibir la sensacion de humedad o
lubricacion en dicha zona mientras se desenvuelve en sus actividades
cotidianas, en este sentido el periodo fértil se inicia con el primer dia en que se
identifica el moco cervical, por lo que para poder determinar, las manifestaciones
del ciclo menstrual, deben registrarse: Las fechas que inicia, termina la
menstruacion, los dias de sequedad y los de humedad o lubricacion (si se desea
los de mucosidad pegajosa y turbia y los de moco claro y elastico), que este de

acuerdo con la simbologia convencional disponible para el método [2].
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Método de los dias fijos o del collar: Es un método de abstinencia
periédica que se ayuda en perlas de colores (marron, blanco y rojo) para
identificar los dias fértiles del ciclo menstrual. Su tasa de falla es de 3 a 25
embarazos por cada 100 mujeres en el primer afio de uso. Tiene como
caracteristica que puede ser usado por mujeres de cualquier edad reproductiva,
atil para mujeres con ciclos de menstruacion regular, entre 26 y 32 dias, su
efectividad puede ser afectada por factores externos, que alteren el ciclo
menstrual: (estrés, viaje, enfermedad y otros) y no previenen las Infecciones de
Transmision sexual (ITS), VIH - SIDA, ni el HTVL1. No debe ser utilizado por
mujeres con menstruaciones irregulares, personas que no se encuentren en
condicién de practicar abstinencia sexual, mujeres con falta de habilidad para
identificar las particularidades de su ciclo menstrual. Su manera de uso es
mediante un “collar” que trae consigo 32 perlas de color que representan los dias
del ciclo menstrual y un anillo movible para marcar el dia del ciclo en el que esta
la mujer, siendo distribuido en: Una perla roja que marca el primer dia de
menstruacion, seis perlas marrones que representan los dias no fértiles o de baja
posibilidad de embarazo, doce perlas blancas que indican los dias fértiles de alta
probabilidad de embarazo y trece perlas marrones que sefialan dias no fértiles
de muy baja probabilidad de embarazo. Asimismo, para su uso se debe evitar
las relaciones coitales en los dias que estén representados con las perlas
blancas [2].

Método de lactancia materna: es el inico método natural, que se basa
en la infecundidad temporal de la mujer durante la lactancia, que anula la
ovulacion la cual es generada por el aumento de la hormona prolactina debido a
la lactancia exclusiva. Su tasa de falla es de dos embarazos por 100 mujeres,

durante los primeros seis meses post partos. Para que se pueda usar
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adecuadamente se debe considerar tres condiciones en la usuaria: Lactancia
exclusiva, que se mantenga en amenorrea y que se encuentre dentro de los 6
meses post parto. Asimismo, este método tiene dentro sus principales cualidades
gue no necesita de insumos anticonceptivos, no ocasiona efectos secundarios,
reduce el sangrado post parto, asimismo disminuye la exposicion del nifio (a) a
microorganismos patdégenos que se encuentren en el agua o en utensilios. No
obstante, no previene las Infecciones de Transmision Sexual (ITS), ni el VIH -
SIDA. HTVL1. Por otro lado, no lo deben utilizar las madres con VIH (+) [36].
Métodos de barrera: Uno de ellos es el conddn o preservativo, que tiene
como caracteristicas principales; que es una funda delgada de caucho (latex),
lubricada, sin nonoxinol — 9, que no permite que los espermatozoides accedan al
tracto reproductor femenino. Su tasa de falla es de 5 a 21 embarazos por cada
100 mujeres en el primer afio de usarlo. Dentro de sus caracteristicas se
encuentra su eficacia, si se usa adecuadamente, tiene pocos efectos adversos
(alergia al latex o al lubricante) y su uso adecuado reduce la transmision de las
ITS, VIH - SIDAy del HTVL1. Sus contraindicaciones se manifiestan en personas
que tengan alergia al latex o al lubricante y personas con trastornos sexuales. Su
manera de uso incluye: El asegurarse de la integridad del envase (ver si esta en
mal estado o roto o con pérdida de turgencia del mismo), verificar la fecha de
caducidad en el sobre (la cual no debe ser mayor de cinco afos), dentro de sus
recomendaciones de uso se encuentra el usar un preservativo nuevo en cada
relacion sexual y colocarlo antes de la penetracion (coito), asimismo se debe
retirar antes de que el pene pierda la ereccion y se debe de desechar el condén
en depositos que logren impedir que otras personas puedan estar en contacto

con el mismo [36].
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Métodos hormonales combinados: En esta categoria se encuentran los
anticonceptivos combinados ya sean de tipo orales o inyectables [36].

Anticonceptivos orales combinados: Contienen estrogeno vy
progestdgeno y es un producto que contiene 28 pildoras, de las cuales 21
contienen 30 ug (microgramos) de etinilestradiol y 150 ug de levonorgestrel y 7
pildoras contienen sulfato ferroso, que suprimen la ovulacion y espesa el moco
cervical. La tasa de falla es de 0.1 a 5 embarazos por cada 100 mujeres en el
primer afio de usarlo. Dentro de sus caracteristicas se encuentra el retorno
inmediato de la fertilidad al interrumpir el método, utilizado por mujeres de
cualquier edad y paridad reduce el flujo menstrual y los menstruales, favorece a
la no aparicién de enfermedades como el cancer de ovario y de endometrio,
disminuye la enfermedad benigna de mamas y brinda proteccion contra la
enfermedad pélvica inflamatoria (EPI). No obstante, en mujeres mayores de 35
afios y fumadoras (méas de 10 cigarrillos diarios) puede ocasionar problemas
trombo-embolicos, no previenen las Infecciones de Transmision Sexual (ITS),
VIH - SIDA, ni el HTVLL1. Dentro de sus indicaciones se encuentran tomarlas a
diario, iniciAndose entre el primer y quinto dia de menstruacién. La puérpera que
no esta dando de lactar, puede empezar a partir de la sexta semanay en mujeres
gue estan amamantando diferir el inicio hasta los seis meses. Se reinicia la toma
instantaneamente (al dia siguiente) de acabar con el paquete anterior. En caso
de olvido de una pastilla anticonceptiva, tomarla instantaneamente y en caso de
olvido de dos pastillas, esperar el sangrado por deprivacion y empezar
nuevamente. Esta contraindicado en mujeres que se encuentren embarazadas,
con sangrado en la zona genital genital sin explicacion medica alguna, que se
hallen dando de lactar, anterior a los seis meses del post parto, que tengan

hepatopatia activa (ej. Hepatitis viral aguda, tumor hepatico), que estén tomando
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anticonvulsivos, excepto acido valproico, que estén con tratamiento de
rifampicina o griseofulvina, fumadoras, que sean mayores de 35 afos, que
tengan antecedentes de; cardiopatia, hipertensas, con cncer de mama o
endometrio, y mujeres que cuentan con una cirugia electiva programada. Efectos
secundarios amenorrea, nauseas, vomitos, aumento de peso, mareos, y cefaleas
[2].

Inyectable combinado: son los métodos que contienen estrogeno y
progestageno. Existen dos composiciones; el de 5 mg de valerato de estradiol y
50 mg de enantato de noretisterona; o 5 mg de cipionato de estradiol y 25 mg de
acetato de medroxiprogesterona. Los cuales suprimen la ovulacion y espesan el
moco cervical. Su tasa de falla es de 0.3 a 0.5 embarazos por cada 100 mujeres
en el primer aflo de uso. Pueden ser utilizados en cualquier edad o paridad,
brindan cierta proteccion contra la EPI, no obstante, son usuales los cambios en
el patrén del sangrado menstrual (sangrado/goteos irregulares), pueden
conllevar a aumento de peso, asimismo el retorno de la fecundidad es
instantaneo, no previenen las Infecciones de Transmision Sexual (ITS), VIH -
SIDA, ni el HTVL1. Se administran por via intramuscular profunda en la region
glutea o deltoidea sin realizar masaje post aplicacion, durante el primer y quinto
dia del ciclo menstrual y luego cada 30 dias, mas menos 3 dias. Sin embargo,
esta contraindicado en mujeres embarazadas, que estén con un sangrado genital
fuera de lo normal, con cancer de mama o antecedente de cancer y con
hepatopatia activa [2].

Métodos de solo Progestageno: Dentro de este tipo de anticonceptivos
se encuentran los orales, inyectables, implantes y dispositivos intrauterinos [36].

Anticonceptivos orales de solo progestagenos: Son aquellos que

contienen solo progestageno. Actian espesando del moco cervical, impiden la
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penetracion de los espermatozoides y suprimen la ovulacion. Su tasa de error es
de 0.5 a 5 embarazos por cada 100 mujeres en el primer afio de uso. Tiene como
caracteristicas el retorno inmediato a la fecundidad al dejar de usarse, asimismo
protege contra la enfermedad pélvica inflamatoria (EPI), reduce el riesgo de
cancer de endometrio, produce cambios en el patron del sangrado menstrual y
en el peso corporal (aumento o disminucion), no protegen contra las Infecciones
de Transmision Sexual (ITS), VIH - SIDA, ni el HTVL1. Su manera de uso es que
se debe comenzar la toma entre el primer o quinto dia del ciclo menstrual y en
mujeres que se encuentran dando de lactar iniciar después de las seis semanas
post parto. La toma debe ser diario a la misma hora; con un retraso de 3 0 mas
horas, se reduce la accién anticonceptiva. Efectos secundarios: cefalea y
cambios en el apetito, pérdida o aumento de peso. Contraindicado para mujeres
gue se encuentren embarazadas, con un sangrado genital fuera de lo normal y
sin explicacion, con cancer de mama o antecedente del mismo, que estén
tomando medicamentos como rifampicina o anticonvulsivos [2].

Inyectable de solo progestadgeno: Son aquellos que contienen sélo
progestageno como el acetato de medroxiprogesterona de 150 mg, encargado
de espesar el moco cervical, evitando la penetracion de los espermatozoides,
suprimiendo la ovulacion, minimizando el traslado de los 6vulos en las trompas
de Falopio y creando cambios en el endometrio. La tasa de error es de 0.3
embarazos por cada 100 mujeres en el primer afio. Dentro de sus caracteristicas
esta el ser indicado a cualquier edad o paridad, utilizar con precaucion durante
los 2 primeros afios posterior a la menarquia, asimismo protege contra la
enfermedad pélvica inflamatoria (EPI), reduce el riesgo de cancer de endometrio,
produce cambios en el patron del sangrado menstrual (amenorrea,

sangrado/goteos irregulares), puede ocasionar aumento de peso, el retorno de
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la fecundidad puede demorar entre 6 a 12 meses, puede mejorar la anemia y no
protegen de las Infecciones de Transmision Sexual (ITS), VIH - SIDA ni el HTVLL1.
Se administra el inyectable por via intramuscular profunda en la regién glutea o
deltoidea sin brindar masaje post aplicacion, se administra entre el primer y
quinto dia del ciclo menstrual y de ahi cada tres meses. Contraindicado en
mujeres que se encuentren embarazadas, con un sangrado genital anormal, con
cancer de mama o antecedente del mismo y con hepatopatia activa [2].
Implantes: Son capsulas delgadas de 68 mg de levonorgestrel, flexibles
no biodegradable, que son introducidas por debajo de la piel en el brazo de la
mujer. El tiempo de duracion es de tres afios. Su forma de accion es espesar el
moco cervical, suprimir la ovulacion, reducir el traslado de los évulos en las
trompas de Falopio y producir cambios en el endometrio. Su tasa de error es de
0.05 embarazos por cada 100 mujeres en el primer afio de uso. Pueden ser
indicados a cualquier edad o paridad lo cual incluye a las nuliparas, facilita un
pronto regreso a la fecundidad al ser extraido, no impacta sobre la lactancia,
puede reducir el flujo menstrual (mejora la anemia), los célicos menstruales, sin
embargo podria aumentar la incidencia de las patologias benignas como contraer
cancer de mama o de endometrio, protege en cierta medida contra la enfermedad
pélvica inflamatoria, no aporta proteccion contra las Infecciones de Transmision
Sexual (ITS), VIH - SIDA, ni el HTVL1. Puede ser usado entre el primer o quinto
dia del ciclo menstrual o en la lactante posterior a las seis semanas post parto,
debe ser suministrado por profesionales de salud capacitados. Contraindicado
en mujeres que se encuentren embarazadas, con un sangrado genital anormal y
sin explicacion, con cancer de mama o antecedente del mismo, que se
encuentren tomando rifampicina o antiepilépticos, a excepcion del &cido

valproico [2].
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Dispositivo intrauterino de solo progestageno: Son dispositivos que se
introducen en la cavidad uterina y liberan levonorgestrel brindan una duracién de
5 afios. El mecanismo de accion es por medio del espesamiento del moco
cervical, lo cual no permite el ingreso de los espermatozoides, suprime la
ovulacion y trae cambios en el endometrio. Tiene una tasa de falla 0.1 embarazos
por cada 100 mujeres en el primer afio de uso [2].

Dispositivo intrauterino: Son dispositivos que se introducen en la
cavidad uterina y liberan cobre, tienen una duracion de 10 afios. Actdan
obstaculizando el proceso reproductor antes que se de la fertilizacion. Su tasa
de falla es de 0.8 a 0.6 embarazos por cada 100 mujeres en el primer afio. Sus
caracteristicas son: regreso de la fecundidad al retirarse, puede aumentar el
sangrado menstrual, no protege contra las infecciones de transmisién sexual,
VIH/SIDA. Se puede utilizar insertdndose en los primeros cinco dias del ciclo
menstrual, inmediatamente después del parto o durante la cesarea y en
puerperio tardio a desde la sexta semana. Esta contraindicado en mujeres que
se encuentren embarazadas, que tengan sangrado genital anormal, con
multiples parejas sexuales, que tengan ITS, con EPI o con tumores benignos
como fibromas [36].

2.2.3. Adolescencia

Segun Papalia, Martorell y Feldman sefialan que la adolescencia es la
etapa que se da entre la nifiez y la adultez la cual abarca desde los 11 hasta los
19 o 20 afos, de igual manera en esta etapa ocurren cambios en el crecimiento
fisico, cognoscitivo y psicosocial [37]. Por otro lado, la adolescencia suele ser la
edad donde se presentan contradicciones e incomprensiones, asimismo

aspectos de desinformacioén y falta de educacion sexual influyen en la percepcion
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de las adolescentes haciendo que se crean aptas para concebir [1]. Por su parte
la Organizacién Mundial de la Salud menciona que es el periodo de la vida en la
cual la persona adquiere la capacidad reproductiva, y se afianza la
independencia socioecondmica, a su vez la adolescencia se divide en dos fases;
adolescencia temprana, que abarca desde los 10 afios hasta los 14 o 15 afios, y
la adolescencia tardia, que abarca desde los 15 afios hasta los 19 afos. [3, 38,
39].

Etapas de la adolescencia

La adolescencia temprana: Es la primera fase y comienza a los 10 afios
de edad y dura hasta los 15 afios de edad, asimismo es una etapa que se
caracteriza por el crecimiento y desarrollo somético acelerado, de igual manera
empiezan a darse cambios puberales y de los caracteres sexuales secundarios.
También es la etapa donde existe preocupacion por las transformaciones fisicas,
torpeza motora curiosidad sexual, busqueda de la autonomia y la independencia,
lo cual conlleva a que los conflictos con la familia, maestros u otros adultos se
intensifiquen. También es el comienzo de transformaciones bruscas en su
conducta y emotividad [39].

La adolescencia tardia: Es la segunda fase y en la que se ha culminado
parte del crecimiento y desarrollo, asimismo en esta etapa el adolescente toma
decisiones en su educacion y ocupacion. Por otro lado, alcanza mayor control de
los impulsos, también logra madurar en aspectos concernientes a su identidad y
su vida sexual, por el hecho de pasar hacer un adulto joven [39].

Adolescenciay Anticoncepcion

El embarazo en la adolescencia no es un problema que ha ocurrido en
estos tiempos, pero es relevante abordarlo en la actualidad debido al gran

namero de estos casos que se estan presentando tanto en adolescentes y
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jovenes, no obstante, muchas deben afrontar las consecuencias de un embarazo
no deseado, no obstante, la prevalencia de casos se debe a la falta de

conocimiento en métodos anticonceptivos o por su uso inadecuado [3].

2.3 Definiciones operacionales

Conocimiento: Guyot mmenciona que el conocimiento es adquirir
conceptos y conjuntos de ideas, por medio de una educacion formal o informal,
a su vez este puede ser impreciso, pero se vuelve verificable por medio de la
experiencia [40].

Nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos: Conjunto de
conocimientos acerca de métodos anticonceptivos producto de la observacion,
instruccion y experiencia del adolescente, lo cual indica a su vez en qué medida
maneja esta informacion [2, 28].

Métodos anticonceptivos: Es aquel que no permite o reduce
eficazmente la posibilidad de una fecundacion en mujeres fértiles [2].

Adolescencia: Es la etapa de la vida del ser humano donde el
comportamiento sexual y reproductivo esta influenciado por factores
socioculturales, asimismo la percepcién del adolescente acerca de bienestar
psicoafectivo hace que se planteé durante esta etapa necesidades y preguntas
en cuanto a la sexualidad en este sentido la forma en que estas preguntas se
respondan y se suplan las necesidades de las adolescentes, sera lo que
determinara su salud sexual y reproductiva [15].

2.4 Formulacion de hipotesis

2.4.1Hipotesis alterna

Existe relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos

anticonceptivos en los adolescentes del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023.
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2.4.2 Hipotesis nula

No existe relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos
anticonceptivos en los adolescentes del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023.

2.5 Variables

Variable independiente: (V1)
Nivel de conocimiento en métodos anticonceptivos.
Variable Dependiente (2)

Uso de métodos anticonceptivos.
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2.6 Operacionalizacion de las variables de la investigacion

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE |ESCALA DE| FUENTE DE
OPERACIONAL VARIABLE | MEDICION |VERIFICACION
Son parametros que sefialan en qué Conocimiento El adolescente tiene un concepto Cuestionario
medida una persona conoce informacién claro de qué es un método anticonceptivo Conocimientos
acerca de dispositivos, sustancias y/o e indica los que conoce. (1, 2, 3, 4)
métodos que no permiten la fecundidad Clasificacion El adolescente clasifica los métodos Cuestionario
en mujeres de edad fértil [28]. anticonceptivos en: Naturales, Conocimientos
hormonales, de barrera fisica y de (5, 6)
. barrera quimica.
Nivel
de Forma de uso El adolescente describe la forma Cuestionario
conocimiento correcta de uso de los métodos que o . Conocimientos
sobre conoce. Cualitativa Nominal (7, 8, 9, 10,
meétodos Tasa de falla El adolescente reconoce que ningun Cuestionario
anticonceptivos método es totalmente seguro, dentro de Conocimientos
una lista de los mismos, asimismo (14, 15)
reconoce el método de menory mayor
tasa de falla.
Efectos El adolescente conoce los efectos Cuestionario
secundarios secundarios de mayor incidencia del Conocimientos
meétodo anticonceptivo nombrado. (13)
Uso de método El adolescente menciona si se Cuestionario de
Uso Viene hacer la utilizacion de métodos anticonceptivo | encuentra usando algin  método datos sobre uso
) de ant|con_cept|vos con el objetivo de anticonceptivo. Cualitativa Nominal d_e metodps
métodos prevenir un embarazo [2]. anticonceptivos
anticonceptivos (4)

Fuente: Cuatro de operacionalizacion de variables adaptado de Del Pino, D (2015).
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CAPITULO I

METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1.Tipo de investigacién

La investigacion realizada es de tipo cuantitativa, ya que uso la recolecciéon de
datos mediante un instrumento validado de conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos, cuya medida es por medio de valores numéricos, en este sentido la
investigacion de tipo cuantitativa usa la recoleccién de datos para probar sus
hipotesis por medio de la medicién numérica y el andlisis estadistico con el propdsito
de establecer pautas de comportamiento y probar teorias [41]

3.2.Disefo de investigacion

La investigacion llevada a cabo es de disefio no experimental, ya que se
ejecutd sin manipular variables, basandose en la observacién de fenémenos en su
ambiente natural para estudiarlos [41].

Asimismo, segun su alcance es una investigacion descriptiva, correlacional de
corte transversal, toda vez que buscoé establecer si las variables conocimiento y uso
de métodos anticonceptivos se relacionan entre si ademas de describir ambas
variables en un momento determinado [41].

Esquema del disefio de investigacion:
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M = Adolescentes del distrito de Jesus del departamento de Cajamarca.
N.C = Nivel de Conocimiento.

R = Posibles relaciones.

U.M = Uso de métodos anticonceptivos.

3.3.Poblacién, muestray unidad de analisis

Poblacién: Estuvo conformada por los adolescentes del distrito de Jesus del
departamento de Cajamarca.

Muestra: El tipo de muestreo que se llevé a cabo fue no probabilistico, el cual
es un procedimiento de seleccion de los participantes conforme a las caracteristicas
de la investigacion mas que por un criterio estadistico de generalizacion [41,42].
Debido a criterios de inclusion establecidos para la presente investigacion se decidié
trabajar con una muestra de 100 adolescentes entre hombres y mujeres.

Unidad de estudio

Adolescente del distrito de Jesus cuya edad oscile entre 14 y 17 afos.
Asimismo, para realizar la investigacion se tuvo en cuenta los siguientes criterios
de inclusion y exclusion.

3.4.Criterios de inclusién y exclusion

Criterios de inclusion

= Adolescentes que tengan entre 14 y 17 afos de edad.

= Adolescentes que aceptaron participar voluntariamente mediante
consentimiento y asentimiento informados.

= Adolescentes que residan en el distrito de Jesus del departamento de
Cajamarca.

= Adolescentes que estén embarazadas o tengan hijos.

Criterios de exclusion
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= Adolescentes que no tengan entre 14 y 17 afios de edad.

= Adolescentes que no firmen el consentimiento informado.

= Adolescentes que sus padres no les firmen el asentimiento informado.

= Adolescentes que no residan en el distrito de Jesus del departamento de
Cajamarca.

= Adolescentes que tengan alguna discapacidad mental, auditiva o del habla.

3.5.Descripcion de variables

Nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos
Definicion operacional: Grado de informacion acerca de métodos anticonceptivos
obtenida por medio de la experiencia o aprendizaje en los adolescentes.
Dimensiones:
- Uso y eleccién.
- Clasificacion.
- Forma de uso.
- Tasa de falla.
- Efectos secundarios.
Uso de métodos anticonceptivos: Utilizacion de métodos anticonceptivos
con el objetivo de prevenir un embarazo.

3.6.Técnicas de investigacion

La técnica utilizada serd la encuesta, puesto que se usa ampliamente como
proceso de investigacion, ya que permite recopilar y procesar datos de manera rapida

y eficiente [43].
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3.7. Instrumento de recoleccién de datos

Se utiliz6 como instrumento de recoleccion de datos un cuestionario adaptado
(ver anexo. A) a partir de los cuestionarios De Del pino, D. (2015). Los cuales tienen
una estructura con preguntas cerradas.

El primer cuestionario de datos generales consta de 3 partes (14 preguntas):
Datos de filiacion (4 preguntas), antecedentes obstétricos (3 preguntas) y datos sobre
el uso de métodos anticonceptivos (7 preguntas).

El segundo cuestionario de conocimientos sobre métodos anticonceptivos
consta de 15 preguntas de opcion multiple las cuales fueron evaluadas como correcto

(1 pto) e incorrecto (0 ptos). Para categorizar el nivel de conocimiento en:

=  Alto.
= Medio.
= Bajo.

Asimismo, utilizd6 la escala de estanones y la campana de Gauss
estableciendo las categorias de la siguiente manera:
Niveles:
= Alto: mayor a 8.5 puntos.
= Medio: De 5.1 hasta 8.5 puntos.

= Baja: menor a 5.1 puntos.

Sin embargo, las preguntas del cuestionario de conocimientos los tomo de
otros instrumentos utilizados en estudios similares, por lo cual llevd a cabo dos
procesos uno de validacion y otro para obtener su confiabilidad.

La validacion la llevé a cabo mediante el juicio de expertos (5 expertos),

obteniendo concordancias favorables entre los cinco jueces en la mayoria de los
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items, sin embargo, para los items 4 y 6, tuvo que mejorar la redaccion para una
mayor compresion del instrumento.

La confiabilidad del cuestionario de conocimientos la realiz6 mediante la
prueba piloto, para lo cual encuesto a 30 usuarias y utilizé el estadistico de Kuder
Richardson (respuestas dicotomicas), obteniendo un puntaje de 0.732, lo cual indica
una adecuada confiabilidad.

La adaptacion de los cuestionarios para la presente investigacion se llevo a
cabo de la siguiente manera: Primero se modificaron los datos sociodemogréficos y
solo se consideré a las siguientes variables: Edad; género y grado de instruccion.

Posteriormente se establecio el criterio para la valoracion del puntaje y del
nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos siendo este de 2 puntos
para cada pregunta que fuese respondida de forma correcta:

= Bueno: (De 16 a 20 puntos).
= Regular: (De 8 a 16 puntos).

= Deficiente: (De 0 a 8 puntos).

Bueno: Adolescentes con buen nivel sobre el conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos.
Regular: Adolescentes con regular nivel sobre el conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos.
Deficiente: Adolescentes con deficiente nivel sobre el conocimiento y uso de
métodos anticonceptivos.

La validacion se llevo a cabo por medio de tres profesionales de enfermeria
gue contaron con el grado de maestria, quienes validaron a su criterio dicha

encuesta. (Ver anexo. C)
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Finalmente, para obtener la confiabilidad se llevé a cabo una prueba piloto con
30 adolescentes del distrito de Jesus, Para ello se utilizé el estadigrafo Alfa de
Cronbach el cual arrojo un valor de 0.856.

Tabla 1

Fiabilidad del cuestionario de nivel de conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos

Estadisticas de Fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0,856 30

Fuente: Base de datos de prueba piloto

3.8. Recoleccion y andlisis de datos

Recoleccion de datos

Como primer paso para la recoleccién de los datos, se esperé la aprobacion
del proyecto de investigacion, por parte del decanato de la facultad de enfermeria de
la Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo previa aprobacion de la asesora de
investigacion.

Después de ello, se inicid la recolecciébn de los datos mediante visitas
domiciliarias a los adolescentes por lo que se le solicito la firma de un consentimiento
y asentimiento informado que asegure su participacion en el presente estudio.

Por otro lado, para el analisis de datos estos fueron procesados en una base
de datos de Microsoft Excel, y posteriormente pasaron a ser analizados con el
programa (SPSS) version 25; esto con la finalidad de establecer el grado de
confiabilidad, realizar un andlisis de tipo descriptivo y llevar a cabo el procedimiento
de correlacion el cual fue mediante la prueba Chi cuadrado con un nivel de confianza

(IC) del 95%, el cual se considero significativo cuando tuviera un valor p<0.05.
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3.9. Aspectos éticos de la investigacion

Bioética de la investigacion:

El estudio de investigacion se manejé de acuerdo a criterios éticos de rigor
gue tienen como finalidad asegurar la calidad, objetividad y validacién del trabajo de
investigacion. En este sentido toda investigacion que involucra a seres humanos se
considera de rigor cientifico [44].

Confidencialidad:

Se asumié la responsabilidad de conservar en el anonimato la informacion de
las personas participantes del estudio ademas la informacion obtenida sera
mantenida bajo estricta reserva [44, 45].

Confiabilidad:

Se manejo la informacion que se obtuvo dejando de lado los prejuicios del
equipo investigador [44].

Audibilidad:

El estudio que se llevé a cabo y los resultados obtenidos podran apoyar al
profesional de salud a conocer este tema de salud publica en nuestra localidad, lo
cual generara futuras investigaciones [44].

Principio de beneficencia:
En la investigacion los datos obtenidos no seran utilizados en contra de los

estudiantes [45].
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados.

Tabla N 2. Muestra el nivel de conocimiento. En la cual 20 % presenta

un nivel bueno, 45 % nivel regular y 35% nivel deficiente.

Tabla 2. Nivel de conocimiento en métodos anticonceptivos en los

adolescentes del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023.

Nivel de F

conocimiento

%

Bueno 20
Regular 45
Deficiente 35
Total 100

20

45

35

100

Tabla N 3, muestra el uso de métodos anticonceptivos, en la cual el

35% de los adolescentes evaluados los usa y el 65% no los usa.

Tabla 3. Uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes del

distrito de Jesus — Cajamarca, 2023.

Uso de métodos F

anticonceptivos

%

Usa 35
No usa 65
Total 100

35

65

100
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Tabla N 4, muestra que no existe relacion entre las variables de

estudio, debido a que la prueba de Chi-cuadrado arrojo un valor de 0,475 el

cual es mayor que el valor de p > 0.05 por lo que se acepta la hipétesis nula.

Tabla 4. Relacione entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos

anticonceptivos en los adolescentes del distrito de Jesus - Cajamarca, 2023.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion

Valor Gl asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de
5, 510a 6 475
Pearson
Razo6n de verosimilitud 5,700 6 453
Asociacion lineal por
,493 1 ,481
lineal
N de casos validos 100
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4.2. Discusioén de resultados

En lo que refiere al nivel de conocimiento en métodos anticonceptivos en
los adolescentes del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023. Se hallo que 20%
presentaron un nivel bueno, 45% un nivel regular y 35% un nivel deficiente.
Resultados similares a los encontrados por Cusiquispe, Pultay (2018). En su
investigacion denominada conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en
adolescentes de una institucién educativa en Lima, quienes obtuvieron como
resultado que, de 132 adolescentes estudiados, el 68,2% presentd un nivel de
conocimiento medio, el 15,2% presentd un nivel alto y el 16,7 % presento6 un nivel
bajo. De acuerdo a las estadisticas podemos inferir que un desconocimiento en
métodos anticonceptivos contribuye a que aumenten las infecciones de
transmision sexual, embarazos no deseados, embarazos de riesgo y abortos.

Con respecto al uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes del
distrito de Jesus — Cajamarca, 2023. Se encontré que, el 35% usa métodos
anticonceptivos y el 65% no utiliza métodos anticonceptivos. Resultados que
guardan relacién con lo que encontrd Villanueva, N. (2022). En su investigacion
denominada “Conocimiento y Uso de Métodos Anticonceptivos de Alumnos De
Cuarto Y Quinto Afo. I.LE. Andrés Avelino Caceres. Bafios Del Inca. Cajamarca,
2021” llevada a cabo en una muestra de 123 alumnos el autor entre sus
principales conclusiones indica que el 42, 3% no usan métodos anticonceptivos.

Por su parte Infante L, Ayay Y. (2018). En su investigacion denominada
“‘Nivel de Conocimiento y Practicas Sobre Métodos Anticonceptivos en
Estudiantes de la Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo. Cajamarca.
Peru 2018”. Indican que los estudiantes no hacian uso de métodos

anticonceptivos pese a tener un conocimiento de ellos. Por lo que podemos
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deducir que los adolescentes no usan métodos anticonceptivos debido a
aspectos culturales y a la informacién deficiente y/o errada que tienen acerca de
su salud sexual y reproductiva.

Finalmente, se encontrd6 que no existe relacion entre las variables de
estudio, ya que el valor 0, 475 que se obtuvo al aplicar la prueba Chi cuadrado
es mayor valor p que 0,05y por lo cual se acepta la hipétesis nula. Resultados
similares a los resultados estudio de Uriarte D, Asenio J. (2020). quienes en su
investigacion denominada conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en
adolescentes de colegios estatales entre estudiantes de Chota. Concluyeron que
no existe relacion entre conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en
adolescentes, de igual manera Pardo Y, Apolo L. (2016). En su investigacion
denominada “Relacién Entre el Nivel de Conocimiento y Actitud Hacia los
Métodos Anticonceptivos en Estudiantes de Quinto afio de la Institucion
Educativa Inmaculada Concepcion - Tumbes 2016” concluyeron que no existe
relacion entre el nivel de conocimiento y actitud hacia los métodos
anticonceptivos. Finalmente de acuerdo a las estadisticas encontradas inferimos
que el conocimiento en métodos anticonceptivos no indica su uso, asimismo
existe desconocimiento en cuanto a métodos anticonceptivos y su uso, esto da
a denotar que se requiere mayor intervencion por parte de los profesionales de
las diferentes entidades de salud del distrito de Jesus en temas relacionados a
la salud sexual y reproductiva, ya que esto permitira mitigar la prevalencia de
embarazos adolescentes, contagios de enfermedades de transmision sexual,

casos de aborto y embarazos de alto riesgo.
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CAPITULOV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusioén

En la presente investigacion se concluye que no existe relacion entre las
variables, nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en los
adolescentes del distrito de Jesus, debido a que el estadigrafo: Chi-cuadrado
utilizado para comprobar la hipétesis arrojo un valor de 0,475 el cual es mayor

que el valor de p > 0.05, por lo cual se acepta la hipétesis nula.
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5.2. Recomendaciones

A las entidades de salud: Posta medica de Hualqui — Jesus; Centro de
salud - Jesus; Posta de salud - El Carmen; Puesto de salud- Loritopampa;
Puesto de salud — Yanamarca y finalmente a la posta de salud — San Pablo
de Jesus, se les sugiere implementar con mayor impetu los servicios de
atencion a la salud sexual y reproductiva para que de esta manera se
puedan prevenir las enfermedades de transmision sexual, los embarazos
no deseados, embarazos de riesgo y abortos en la poblacién adolescente.
A las futuras investigaciones de profesionales de la salud ya sean
meédicos, obstetras, enfermeros y técnicos en enfermeria se les
recomienda realizar charlas, talleres y programas para educar en temas
de salud sexual y reproductiva a los adolescentes de los colegios: Colegio
‘DULCE NOMBRE DE JESUS”, colegio “DE ALTO RENDIMIENTO
CAJAMARCA COAR”, colegio “INCA GARCILAZO DE LA VEGA” -
Yanamango, colegio “JOSE OLAYA BALANDRA” - Huaraclla, colegio
‘HUALQUI HUALQUI”, colegio “CEGECOM” - San Pablo, Colegio
“‘“ABSALON VASQUEZ VILLANUEVA” - Shita, Colegio - Huayanmarca,
Colegio “JOSE ANTONIO ENCINAS” - Porvenir Jesus, Colegio “82067” -
Hualqui, Colegio “CESAR VALLEJO” - Tranca |.

A los docentes de los colegios del distrito de Jesus, mencionados en el
parrafo anterior se les exhorta a educar a los estudiantes en temas
relacionados a su sexualidad como es el uso de métodos anticonceptivos.
A los adolescentes del distrito de Jesus, se les sugiere informarse acerca

de su salud sexual y reproductiva en sus establecimientos de salud o
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https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-absalon-vasquez-villanueva-1234673-shita-97426
https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-absalon-vasquez-villanueva-1234673-shita-97426
https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-huayanmarca-100784
https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-jose-antonio-encinas-1571074-porvenir-jesus-101604
https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-82067-1536812-hualqui-97000
https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-82067-1536812-hualqui-97000
https://www.deperu.com/educacion/educacion-secundaria/colegio-cesar-vallejo-1571090-tranca-i-98793

durante las charlas o talleres que les brinden en sus colegios, para que

puedan tener una vida sexual responsable.
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GLOSARIO

Relaciones sexuales o coitales: Son los comportamientos que realizan al
menos dos personas con el objetivo de dar o recibir placer sexual y concebir.
Valerato de estradiol: Es la adicion de un progestageno que previene la
hiperestimulacién ovarica del endometrio, disminuyendo significativamente la
hiperplasia endometrial.

Nuliparas: Mujer que no ha dado a luz a ningan hijo.

Enfermedad pélvica inflamatoria: Infeccion del Gtero (matriz), las trompas de
falopio o los ovarios.

Antiimplantatorio: Mecanismo que reduce la probabilidad de que tenga lugar
una implantacién en el endometrio.

Levonogestrel: Es el principio activo de algunos métodos anticonceptivos

hormonales.
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ANEXOS

ANEXO A

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y USO DE METODOS

ANTICONCEPTIVOS

DATOS GERNERALES:

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTONIO GUILLERMO URRELO

Facultad de Ciencias de la Salud

Escuela Profesional de Enfermeria

Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en los
adolescentes del distrito de Jesus — Cajamarca, 2023

INSTRUCCIONES: El cuestionario es andénimo y estrictamente confidencial.
Marca con un aspa (X) la respuesta que consideres pertinente.

Fecha: / /

DATOS DE FILIACION

1. ¢Cual es tu edad?
a) 14.

b) 15.

d) 17.

2. ¢Cual es tu religion?
a) Catdlica.

b) Evangélica.

c) Adventista.
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d)

a)
b)

c)

Otra:

¢,Cual es tu género?
Masculino.

Femenino.

¢Actividad que realizas?
Estudio.

Trabajo.

ambas.

DATOS SOBRE EL USO DE METODOS ANTICONCONCEPTIVOS

1.
a)
b)

2.

b)

¢Harecibido informacion sobre los métodos anticonceptivos?
Si.

No.

¢Donde recibié la informacién? (Puede marcar mas de una opcién)
Centro de salud.

Colegio.

Padres.

Amigos.

Otros:

¢ Fue satisfactoria la informacién recibida?

Si.

No.

No la recibi.

¢ Utiliza algun método anticonceptivo actualmente?

Si.

No.
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9)
h)

d)

¢, Qué método anticonceptivo utiliza actualmente?
Ninguno.

Ampolla Trimestral.

Ampolla Mensual.

T de cobre.

Condon masculino.

Condon femenino.

Implante hormonal.

Pildoras anticonceptivas.

Otros:

¢Donde le entregan su método anticonceptivo?
Hospital.

Centro de Salud

Clinica particular.

Farmacia.

No uso ninguno.

Si no utiliza algun método anticonceptivo, ¢Por qué no lo utiliza?
(Puede marcar mas de una opcion)

No estoy interesada.

No tengo tiempo.

No tengo el permiso de mis padres/pareja para usarlo.

Otro:

DATOS SOBRE CONOCIMIENTO SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS

1.

¢Para qué sirven los métodos anticonceptivos?

a) Para que la pareja decida cuando y cuantos hijos tendran.

b) Para evitar los embarazos no deseados.
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b)

Para tener hijos en el momento mas adecuado.

Todas son correctas.

La eleccion del método anticonceptivo para una mujer depende:
De la informacion que reciba la mujer.

De la decision que tome la pareja.

De la eleccion que tome el médico.

De la opinidn de su amiga.

Qué métodos anticonceptivos pueden ser utilizados por los
adolescentes

Solo métodos naturales.

Solo condones.

Pildoras anticonceptivas.

No necesitan usarlos.

¢Quiénes pueden utilizar un método anticonceptivo?
Las adolescentes no pueden utilizarlos.

Solo las mujeres que tienen hijos.

Las madres lactantes no pueden utilizarlos.

Cualquier mujer que no desee quedar embarazada.

Son métodos naturales:

El método del ritmo.

Método del collar.

Método de la lactancia materna.

Todas son correctas.

Son métodos hormonales, excepto:

Las pildoras.

Las inyecciones.
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c) Los implantes.

d) T de cobre.

7. Respecto al uso del condén masculino.

a) La colocacién es con el pene erecto.

b) Se coloca después de la relacion sexual.

c) Disminuye el placer sexual.

d) Solo se utiliza ante la sospecha de VIH de la pareja sexual.

8. Acercade las pildoras anticonceptivas combinadas, pueden ser
usadas por:

a) Mujeres adolescentes.

b) Mujeres con cancer de mama.

c) Mujeres hepatopatia activa.

d) Madres lactantes.

9. Respecto al método de T de cobre:

a) No es necesario acudir a controles hasta el retiro del dispositivo.

b) Puede provocar infertilidad.

c) No es adecuado para adolescentes.

d) Se puede retirar en el momento que no se desee continuar con el
método.

10.Sobre los métodos anticonceptivos definitivos, es cierto:

a) Solo es posible en la mujer.

b) Solo es posible en el varon.

c) La Vasectomia no produce cambios en el placer sexual.

d) La Ligadura de Trompas debe ser autorizada por la mujer y su pareja.

11.Acercadel coito interrumpido (retirar el pene antes de que el varén

eyacule):
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d)

14.

a)
b)
c)
d)

15.

a)
b)
c)

d)

Es el mejor método para los adolescentes.

Nunca falla.

No importa si eyaculé un poco dentro, lo importante es que no sea todo.

No es un método que evita el embarazo, alun si eyacula fuera de la

vagina.

.Respecto alas madres que dan lactancia materna:

No deben utilizar ningiin método ya que no es posible el embarazo.
Pueden tomar cualquier pildora anticonceptiva.
No deben tener relaciones sexuales.

Si pueden utilizar inyectable trimestral.

.Los efectos secundarios de pildoras anticonceptivas combinadas

Cefalea.

Nauseas.

Mareos.

Disminucion del deseo sexual.

Sobre los métodos anticonceptivos, es cierto:
Algunos pueden provocar cancer.

Ninguno es seguro al 100%.

Todos son seguros al 100%.

Puede provocar infertilidad.

¢,De estos métodos cual es el mas seguro?
El condon masculino.

Las inyecciones anticonceptivas.

Los implantes hormonales.

Las pildoras anticonceptivas.
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ANEXO B

FOTOS DE APLICACION DEL CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO

Y USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y USO DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS

DATOS GERNERALES:
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTONIO GUILLERMO URRELO

Facultad de Clencias de la Salud

Escuela Profesional de Enfermeria
Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes

del distrito de Jesus - Cajamarca, 2023
INSTRUCCIONES: El cuestionario es andnimo y estrictamente confidencial

Marca con un aspa (X) la respuesta que consideres pertinente.
Fecha: _ - '1 /

DATOS DE FILIACION
1. ¢Cudl es tu edad?
a) 14
b) 15
c). 16
d) 17.
2. ¢ Cudl es tu religién?
a) Catdlica
b) Evangélica
c) Adventista
d) Oa
3. ¢Cudl es tu género?
a) Masculino.
b) Femenino.
4. ;Actividad que realizas?
8) Estudio.
b) Trabajo,
€) ambas.
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DATOS SOBRE EL USO DE METODOS ANTICONCONCEPTIVOS

1. ¢Ha recibido Informacién sobre los métodos anticonceptivos?

9) Si.

b) No.

2, (Dénde reciblé la Informacién? (Puede marcar mas de una opcion)

a) Centro de salud.

b) Colegio

o) Padres.

d) Amigos.

e) Otros:

3. (Fue satisfactorla la Informacién reciblda?

a) Si.

b) No.

¢) No la recibi,

4. yUtiliza algiin método anticonceptivo actualmente?

a) Si.

b) No.

5. ¢Qué método anticonceptivo utiliza actualmente?

a) Ninguno.

b) Ampolla Trimestral,

¢) Ampolia Mensual.

d) T de cobre.

e) Conddn masculino.

f) Conddn femenino.

g) Implante hormonal,

h) Pildoras anticonceptivas.

i) Otros:

6. ¢Dénde le entregan su método anticonceptivo? '

a) Hospital,

b) Centro de Salud

¢) Clinica particular.

d) Farmacia.

p) No uso ninguno,

7. Sino utiliza método anticonceptivo, ,Por
marcar més de una opcién)

a). No estoy interesada(o),

Al QUAD CAMERA
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b) No tengo tiempo.
c) No tengo el permiso de mis padres/pareja para usato.

d) Otro:

1. (Para qué sirven los métodos anticonceptivos?

a) Para que la pareja decida cudndo y cudntos hijos tendrén,
b) Para evitar los embarazos no deseados.

¢) Para tener los hijos en el momento méds adecuado.

d) Todas son comectas,

2. La eleccion del método anticonceptivo para una mujer depende:

a) De la informacion que reciba la mujer.
b) De la decisién que tome la pareja.

¢) De la eleccion que tome el médico.
d) De la opinién de su amiga.

3. Qué métodos anticonceptivos pueden ser utilizados por los

adolescentes

a)_Solo métodos naturales.
'b) Solo condones.

c). Pildoras anticonceptivas.

d) No necesitan usarlos.

4, ,Quiénes pueden utilizar un método anticonceptivo?

a) Las adolescentes no pueden utilizarlos.

b) Solo las mujeres que tienen hijos.

¢) Las madres lactantes no pueden utilizarlos.

d) Cualquier mujer que no desee quedar embarazada.

5. Son métodos naturales:

a) El método del ritmo.

b) Método del collar.

¢) Método de la lactancia materna,

d) Todas son cormrectas.

6. Son métodos hormonales, excepto:
a) Las pildoras.

b) Las inyecciones.

¢) Los implantes.

d) T de cobre.
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7. Respecto al uso del condén masculino,

a) La colocacion es con el pene erecto.

b) Se coloca después de la relacion sexual.

¢) Disminuye el placer sexual,

d) Solo se utliza ante la sospecha de VIH de la pareja sexual

8. Acerca de las plidoras anticonceptivas combinadas, pueden ser
usadas por:

a) Mujeres adolescentes.

b) Mujeres con cancer de mama.

¢) Mujeres hepatopatia activa.

d) Madres lactantes.

9. Respecto al método de T de cobre:

a) No es necesario acudir a controles hasta el reliro del dispositivo

b) Puede provocar infertilidad.

c)\ No es adecuado para adolescentes.

d) Se puede retirar en el momento que no se desee continuar con el

método.

10.Sobre los métodos anticonceptivos definitivos, es clerto:

a) Solo es posible en la mujer.

b) Solo es posible en el vardn.

¢) La Vasectomia no produce cambios en el placer sexual,

d) La Ligadura de Trompas debe ser autorizada por la mujer y su pareja.

11.Acerca del coito interrumplido (retirar el pene antes de que el varén
eyacule):

a) Es el mejor método para los adolescentes,

b) Nunca falla.

¢) Noimponta si eyaculd un poco dentro, lo importante es que no sea todo.

d) No es un mélodo que evita el embarazo, ain si eyacula fuera de la
vagina.

12.Respecto a las madres que dan lactancla materna:

a) No deben utilizar ningun método ya que no es posible el embarazo.

b) Pueden tomar cualquier pildora anticonceptiva.

¢) No deben tener relaciones sexuales,

d) Si pueden utilizar inyectable trimestral.

13 | 05 afectos secundarios de pildoras anticonceptivas combinadas

3) S
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b) Néuseas.
¢) Mareos.
d) Disminucién del deseo sexual.

14.Sobre los métodos anticonceptivos, es clerto:

a) Algunos pueden provocar cancer.

b) Ninguno es seguro al 100%.

c) Todos son seguros al 100%.

d) Puede provocar infertilidad.

16..De estos métodos cudl es el mas seguro?
a) Elcondén masculine.

b) Las inyecciones anticonceplivas.

c).Los implantes hormonales.

d) Las pildoras anticonceptivas.
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ANEXO C

VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y USO DE

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTONIO GUILLERMO URRELO
INVESTIGADORES: Martos Cruzado, Dennis Joan,
Sanchez Samame, Carisa Del Rosario.
TEMA: Test para medir el "Nivel de conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes del disirito de Jesus - Cajamarca, 2023",
INSTRUCCIONES: A continuacion, se le presentan critarios con los cuales usted

evaluard e! presente cuestionario,

I.  CRITERIO DEL JUEZ
1. No relevante
2. Relevante, pero se debe modificar
3. Relevante

METODOS ANTICONCEPTIVOS POR CRITERIO DE JUECES

| PREGUNTAS

—

1

DATOS DE FILIACION

| ¢Cudl es tu edad?
a) 14 afios.
b) 15aflcs.
c) 16 afos.
d) 17 aftos.

' ¢Cudl es tu religién?
a) Catdlica
b) Evangélica.
c) Adventista.
d) Otra:

¢Cuil es tu genero?
a) Masculino.

|
l b) Femenino

| LActividad que realizas?
a) Estudio
b) Trabajo
c) Ambos

DATOS SOBRE EL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

¢Ha recibido informacién sobre métodos
anticonceptivos?

a) Si

b) No

65



", D&nde recibié la informacidn? (Puede marcat
mas de una opeidn)
a) Centro de salud
b) Colego .
| ¢) Padres x
d) Amigos.
e) Otros .

{ LFue satisfactoria la informacién recibida?
a) S
b) No. |

3 | ¢) Nola recidi,
'

' ¢Utiliza algun método anticonceptivo '
actualmente? ‘
a) Su

b) No.

¢ Qué método anticonceptivo utiliza

‘actualmente?
a) Ninguno. &
b) Ampolia trimestral.
¢) Ampolla mensual. |
d) T de cobre.
e) Condén masculino. ]
f) Conddn femenino. ' '
g) Implante hormonal.

i h) Pildoras anticonceptivas.
i) Otros:

§ ,
¢ D6nde le entregan su método anticonceptivo? i
a) Hospital.
b) Centro de salud
¢) Clinica particular. ,
d) Farmacia. ]

6 ¢) No uso ninguno.
.

'si no utiliza método anticonceplivo, ¢ Por qué
'no lo utiliza? (Puede marcar mds de una opcion)
a) No estoy interesada. ‘

b) No tengo tiempo.

¢) No tengo el permiso de mis padres/pareja
. para usario,
. d) Oror
7 | I

l

DATOS SOBRE CONOCIMIENTO SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS

_—

{ | yParaqué sirven los métodos anticonceptivos?




|
e
1

&

3 .

[ a) Para que 1a pareja decxda culnde y cudntos ‘
hyos tendran
b) Para evitar los embarazos no deseados
¢) Para tener 1os hijos en el momento mas
adecuado
d) Todas son correctas
|

'La eleccldn del método anticonceptivo para una #
‘mujer depende:
a) De la mformacidn que reciba la muger ’
b) De la decisidn que tome la pareja
¢) De la elecodn que tome ol médico ‘
d) De la opinidn de su amiga \

‘utilizados por los adolescontes
a) Solo métodos naturales
b) Solo condones
¢) Pildoras anticonceptivas
d) No necesitan usarios |
' LQuiénes pueden utilizar un método
‘anticonceptivo?
a) Las adolescentes no pueden utihzarios
b) Solo las mujeres que tienen hijos
¢) Las madres lactantes no pueden utilizarios.
d) Cua'quier mujer que no desee quedar
embarazada.
' Son métodos naturales:
a) El método del nimo
b) Método del collar,
¢) Método de la lactancia materna
d) Todas son correctas
Son métodos hormonales, exceplo:
a) Las pildoras.
b) Las inyecciones
¢) Los implanies
d) T de cobre.

Qué métodos anticonceptivos pueden ser \

"Respecto al uso del condén masculino.

a) La colocacidn es con el pene erecto.

b) Se coloca después de |a relacion sexual

¢) Disminuye el placer sexual.

d) Soloumluuamlammue ViH de la
pareja sexual

1 Acerca de las pildoras anticonceptivas

a) Mujeres adolescentes

S e c———

'lcomhlnadu. pueden ser usadas por:

| b) Mujeres con céncer de mama

e ——————
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¢) Mujeres con hepatopatia activa.
d) Madres lactantes.

Respecto al método de T do cobre:
a) No es necesario acudir a controles hasta el
retiro del dispositivo.

UNVERSIDAD PRIVADA ANTONIO GUILLERMO URRELO

INVESTIGADORES: Martos Cruzado, Dennis Joan
Sénchez Samamé, Carisa Del Rosario

TEMA: Test pa
anbconceptivos en adolescentes del distnto de Jesus - Cajamarca,

INSTRUCCIONES: A con
evaluard el presente cuestionario.
Il CRITERIO DEL JUEZ
1. Norelevante
2. Relevante, pero se debe modificar
3. Relevante

REGUNTAS [h 2

|
l DATOS DE FILIACION
!

(Cudl es tu edad?
a) 14 anos.
b) 15 afos.
¢) 16 afos.
d) 17 afios.

¢Cudl os tu religién?
a) Catdlica.

i b) Evangélica. ,

' ¢) Adventista |

d) Otra:

t——

mmedivel'mveldoca\odmmymodomﬂodos
202%°

u:mdbn.ubpnunlancmenlmwalumM
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(Cudl es tu genero?
a) Masculino.
b) Femenino

| LActividad que realizas?
- a) Estudio
| b) Trabajo
¢) Ambos

DATOS SOBRE EL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

¢Ha recibido informacién sobre métodos
anticonceptivos?
| .) g

mi b) No




¢Dénde recibié la Informacién? (Puede marcar |
mas de una opcion)
a) Centro de salud
b) Colegio.
¢) Padres. ]
d) Amigos.
e) Otros: l
LFue satisfactoria la informacién recibida?
a) Si
b) No
¢) Nola recibi.

L Utiliza algin método anticonceptivo
actualmente?

. a) Si,

. b) No.

4 ‘
¢ Qué método anticonceptivo utiliza ;
|actualmente? ,
‘ a) Ninguno.
| b) Ampolia trimestral.
. ¢) Ampolla mensual. .
d) T de cobre. ;
e) Conddn masculino. * y
f) Condén femenino.
g) Implante homonal. '
h) Pildoras anticonceptivas. |
i) Otros:

.Dénde le entregan su método anticonceptivo? \
| a) Hospital.

b) Centro de salud [
¢) Clinica particular,
d) Famacia.

e) No uso ninguno.

|8 no utiliza método anticonceplivo, ¢ Por qué [
no lo utiliza? (Puede marcar mds de una opcién)
a) No estoy interesada. \/
b) No tengo tiempo.
¢) No tengo el permiso de mis padres/pareja
para usario.
d) Otro:

DATOS SOBRE CONOCIMIENTO SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS

1__|4Para qué sirven los métodos anticonceptivos? | [ [ A
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a) quuoupb'mdoddncuimvw‘"ﬁ :
hyos tendrén |
b) Pata evitar los embarazos no deseados. |
¢ thmmmmdmrMmls l
adacundo ‘
d) Tedas son cofrectas

'La sloccién del método anticonceptivo para una |
mujer depende: !
a) De la nformacisn que reciba la mujer
b) De la decisién qua tome la pareja !
¢) D la siaccidn que tome el médico
#) De la opnidn de su amMiga

'Qué métodos anticonceptivos pueden ser T
utilizados por los adolescentes 1
a) Solo métodos naturales.
b) Sclo condones.
t) Piidoras anticonceplivas.
d) No necesdan usarios.

", Quiénes pueden utilizar un método
anticonceptivo?
a) Las adolescanias no pueden ubiizarios.
b) Soio las mujeres que tienen hijos.
¢) Las madres lactantes no pueden utilizarios.
@) Cualquier mujer que no desee quedar
embarazada.

Son métodos naturales:
a) El método del ritmo.
b) Méiado del collar,
¢) Méodo de la lactancia materna.
d) Todas son correctas,

"8on métodos hormonales, excepto:
#) Las pildoras,
b) Las inyecciones
¢) Los implantes.
g) Tdecobre

Respecto al uso del condbn masculino.
a) La colocacién es con el pene erecto,
b) Se coloca despuéds de la relacion sexual.
t) Dsminuye el placer sexual,
d) Solo se utiza ants la sospecha de VIH de la
parea sexual.

"Acerca de las pildoras anticonceptivas
combinadas, pueden ser usadas por:
a) Mupres adolescentes

b) Mujsres con céncer de mama.
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¢) Mujeres con hepatopatia activa. o
d) Madres lactantes.

10

Respecto al método de T de cobre:
a) No es necesario acudir 8 controles hasta el
retiro del dispositivo.
b) Puede provocar infertilidad.
¢) No es adecuado para adolescentes.
d) Se puede retirar en el momento que no se
desee continuar con el método.

Sobre los métodos anticonceptivos definitivos,
es clerto:
a) Solo es posible en la mujer.
b) Solo es posible en el vardn,
¢) La vasectomia no produce cambios en el
placer sexual,
d) La ligadura de trompas debe ser autorizada

por la mujer y su pareja.

1

Acerca del coito interrumpido (retirar el pene
antes de que el varon eyacule):
a) Es el mejor método para los adolescentes.
b) Nunca falla,
¢) No importa si eyaculé un poco dentro, lo
importante es que no sea todo.
d) No es un método que evita el embarazo, aun
si eyacula fuera de la vagina.

12

13

Respecto a las madres que dan lactancia
materna:
a) No deben utilizar ningin método ya que no
es posible el embarazo.
b) Pueden tomar cualquier pildora
anticonceptiva.
c) No deben tener relaciones sexuales.
d) Sipueden utilizar inyectable trimestra.
Los efectos secundarios de pildoras
anticonceptivas combinadas
a) Cefalea,
b) Néuseas.
c) Mareos,
d) Disminucién del deseo sexual.

14

Sobre los métodos anticonceptivos, es clerto:
a) Algunos pueden provocar cancer.
b) Ninguno es seguro al 100%.
¢) Todos son seguros al 100%.
d) Puede provocar infertilidad,

¢De estos métodos cuél es el mas seguro?

a) El conddn masculino.
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¢) Los implantes hormonales '
d) Las pildoras anticonceplivas.

N
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UNIVERSIDAD PRIVADA ANTONIO GUILLERMO URRELO

INVESTIGADORES: Martos Cruzado, Dennis Joan
sdnchez Samamé, Carisa Del Rosario

TEMA: Test para medir el *Nivel de conocimiento y uso de métodos
anticonceptvos en adolescentes del distito do Jesus - Cajamarca, 2023°
INSTRUCCIONES: A continuacion, se le presantan critarios con los cunlos usted
evaluard el presente cuestionario.
II.  CRITERIO DEL JUEZ

1. Norelevante

2. Relevante, pero se debe modificar

3. Relevante

PREGUNTAS 2 s
| DATOS DE FILIACION

'¢Cudl es tu edad?
| a) 14afios. |
b) 15afoes. ‘
¢) 16 afios. |
d) 17 afos.

¢Cual es tu religidn? T
a) Catdlica, '
b) Evangélica.
¢) Adventista, ’ \

| d) Ora: |

|

-——

5 (Cudl es tu genero?
a) Masculino, \(
b) Femenino

,“

LActividad que realizas?
a) Estudio
b) Trabajo \
¢) Ambos |

4

DATOS SOBRE EL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

¢Ha recibido informacién sob ——
anticonceptivos? sobre métodos \
a) Si ;
b) No

l-.

|




*La slaccién dal método anticoncoptivo para una |

'Qué métodos anticonceptivos pueden ser

' ,Quiénes pusden utilizar un método

"8on métodos naturales:

"8on métodes hormonales, excepto:

"Respecto al uso del condbn masculino.

Acarca do las pildoras anticonceptivas

S ————— |
a) Para qua a pareya Oacida cudndo y cunios |
hqos tandrdn
b) Para wstar los embarazon ro deseados. |
t) Para tacat los hijos en el momento més

aiacunin
d) Tedas son conectas . B

mujer depende:
a) De la nformacién que reciba la mujer

b) De la decisién Gua tome 1a pareja. l
¢) De ta elaccién que tome ol médico. ‘
d) De la opinidn de su amiga

wtilizados por los adolescentes
a) Sulo métodos naturales.
b) Soio condones.
t) Pildoras anticonceptivas.
d) No necesdan usarios.

anticonceptivo?
3) Las adolescantes no pueden utiiizarios.
b) S0l las mujeres Gue benen hijos, \
¢) Las madres lactantes no pueden utilizarlos.
¢) Cualquier mujer que no desee quedar
embarazada.

a) El método del ritmo,
b) Método del colar, 4
¢) Méwdo de la lactancia matemna. /
d) Todas son correctas.

a) Las pildoras.
b) Las inyecciones. \
t) Los mplantes, /
d) Tdecobre,

a) La colocacidn es con el pene ereclo,

b) S coloca después de la relacion sexual, X

t) Daminuye el placer sexual /

d) 500 e utiza ante la sospecha de VIH de la
pare;a serual

combinadas, pueden ser usadas por:
a) Mugeres adolescentes.
b) Mujetes con céncer de mama.

~¢

| QUAD CAMERA
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¢) Mujeres con hepatopatia activa.
d) Madres lactantes.

10

Respecto al método de T de cobre:
a) No es necesario acudira controles hasta el
retiro del dispositivo.
b) Puede provocar infertilidad.
¢) No es adecuado para adolescentes.
d) Se puede retirar en el momento que no se
desee continuar con el método.

Sobre los métodos anticonceptivos definitivos,
es cierto:

a) Solo es posible en la mujer.

b) Solo es posible en el vardn.

¢) Lavasectomia no produce cambios en el
placer sexual.

d) La ligadura de trompas debe ser autorizada
por la mujer y su pareja.

1

Acerca del coito interrumplido (retirar el pene
antes de que el varén eyacule):

a) Es el mejor método para los adolescentes.

b) Nunca falla.

¢) No importa si eyaculé un poco dentro, lo

importante es que no sea todo.

d) No es un método que evita el embarazo, alun

| si eyacula fuera de la vagina.

12

13

Respecto a las madres que dan lactancia

materna:

a) No deben utilizar ningln método ya que no
es posible el embarazo.

b) Pueden tomar cualquier pildora
anticonceptiva.

c) No deben tener relaciones sexuales.

d) Si pueden utilizar inyectable trimestra.

Los efectos secundarios de plldoras

anticonceptivas combinadas

a) Cefalea.

b) Néuseas.

c) Mareos.

d) Disminucién del deseo sexual.

14

Sobre los métodos anticonceptivos, es clerto:
a) Algunos pueden provocar cancer.
b) Ninguno es seguro al 100%.
c) Todos son seguros al 100%.
d) Puede provocar infertilidad.

¢De estos métodos cudl es el mas seguro?
a) El condén masculino.
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l

b) Las inyecciones anticonceptivas.
c) Los implantes hormonales.
d) Las pildoras anticonceptivas.
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ANEXO D

ASENTIMIENTOS INFORMADOS

ASENTIMIENTO INFORMADO
(Adolescentes menores de 18 afios)

Mediante la presente se les informa a los padres de familia el objetivo de
la investigacién denominada. *NIVEL DE CONOCIMIENTO Y USO DE
METODOS ANTICONCEPTIVOS EN LOS ADOLESCENTES DEL DISTRITO
DE JESUS - CAJAMARCA, 2023", la misma que esta dirigida por los Bachilleres
en Enfermeria. Martos Cruzado, Dennis Joan y Sanchez Samamé, Carisa Del

Rosario de la Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo.

Dicho estudio es con fines de investigacién y a fin de obtener el del titulo

profesional de Licenciados en Enfermeria.

La participacién en la presente investigacién es voluntaria, asimismo la
informacién recogida serd confidencial y no se usara para ninguin otro propésito

fuera de esta investigacion.

Por consiguiente, doy mi autorizacién para la realizacién de los procesos

de investigacién que realizaran los tesistas.

Indicar nombre y apellidos del adolesoenteéi‘-' Nicanor A'l‘c‘?“ f"o b,

A

En mi condicién de: Dm{vc de lt« meo

FIRMA

REDM TN U
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ASENTIMIENTO INFORMADO
(Adolescentes menores de 18 aflos)

Mediante la presente se les informa a los padres de familia el objetivo de
la investigacion denominada. "NIVEL DE CONOCIMIENTO Y USO DE
METODOS ANTICONCEPTIVOS EN LOS ADOLESCENTES DEL DISTRITO
DE JESUS - CAJAMARCA, 2023", la misma que esta dirigida por los Bachilleres
en Enfermeria. Martos Cruzado, Dennis Joan y Sadnchez Samamé, Carisa Del

Rosario de la Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo.

Dicho estudio es con fines de investigacion y a fin de oblener el del titulo

profesional de Licenciados en Enfermeria.

La participacién en la presente investigacién es voluntaria, asimismo la
informacién recogida ser4 confidencial y no se usara para ningun otro propésito

fuera de esta investigacién.

Por consiguiente, doy mi autorizacidn para la realizacion de los procesos

de investigacion que realizaran los tesistas.

Indicar nombre y apellidos del adolescente 20’2 Avetlica 2ELODL PANDO

En mi condicién de: H/-\ DRE

FIRMA
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ANEXO E

CONCENTIMIENTO INFORMADO

CONCENTIMIETO INFORMADO

Yo: RM O R 0 N 1 A Identificado  con
DNL: Y2208Y5............. con pleno conocimiento acerca del tipo de investigacién que se

realizara y habiendo leido la hoja de informacién que se me ha entregado autorizo la
utilizacién de fotografias tomadas, comprendiendo que mi participacién es libre y
voluntaria presto libremente mi conformidad para participar en el proyecto de tesis nivel

de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes del distrito de Jesis

~ Cajamarca, 2023, A fin de colaborar con ln investigacion.

Firma del responsable

DNLRRRYLE .. ...
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CONCENTIMIETO INFORMADO

-------------------

................................... Identificado  con
.......................... con pleno conocimiento acerca del tipo de investigacion que se
realizara y habiendo leido la hoja de informacién que se me ha entregado autorizo la
utilizacion de fotografias tomadas, comprendiendo que mi participacién es libre y
voluntaria presto libremente mi conformidad para participar en el proyecto de tesis nivel

de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes del distrito de Jesis

— Cajamarca, 2023. A fin de colaborar con la investigacion.

Fim;a del responsable

DNI-./0. S A7 7eg.
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CONCENTIMIETO INFORMADO

Yo:...)UZ. C;A"f ﬂ”’fd%m @ao/o

........................................................................ Identificado con
........................... con pleno conocimiento acerca del tipo de investigacion que se
realizara y habiendo leido la hoja de informacion que se me ha entregado autorizo la
utilizacién de fotografias tomadas, comprendiendo que mi participacion es libre y
voluntaria presto libremente mi conformidad para participar en el proyecto de tesis nivel
de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes del distrito de Jesiis

— Cajamarca, 2023, A fin de colaborar con la investigacion.

......................................

Firma del responsable
pni. 7/ f50381
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CONCENTIMIETO INFORMADO

Yo.UJl'm(’( G[uaéulm gtmchez

.............................................................................. Identificado  con
DNL:2665492% ... con pleno conocimiento acerea deltipo de investigacion que se
realizara y habiendo leido la hoja de informacion que se me ha entregado autorizo la
utilizacion de fotografias tomadas, comprendiendo que mi participacion es libre y
voluntaria presto libremente mi conformidad para participar en el proyecto de tesis nivel

de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en adolescentes del distrito de Jesis

— Cajamarca, 2023. A fin de colaborar con Ia investigacion.

DNI: 24659794
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ANEXO F

FOTOS DE APLICACION

Aplicacion de encuesta en la plaza de armas del distrito de Jesus
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Aplicacion de encuesta en el Jr.: Ica del distrito de Jesus
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Aplicacion de encuesta en el Jr.:

Grau del distrito de Jesus
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