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RESUMEN

La adolescencia es una etapa de cambios fisicos, emocionales y sociales,
donde estos, comienzan a explorar su identidad y relaciones interpersonales,
En una Institucion Educativa de la ciudad de Guayaquil, se evidencia una
preocupante falta de conocimiento sobre métodos anticonceptivos en los
adolescentes desde los 11 hasta 18 afios, la faltade informacion ocasiona
embarazos no deseados y la interrupcion de sus estudios, por lo cual
formulamos el Objetivo: Identificar el conocimiento de métodos
anticonceptivos en adolescentes que acuden a una institucién educativa de la
ciudad de Guayaquil. Metodologia: estudio descriptivo, cuantitativo,
prospectivo y transversal. Técnica: Encuesta. Instrumento: Cuestionario
sobre métodos anticonceptivos. Poblacion 360 adolescentes Muestra 200.
Resultados: Las caracteristicas sociodemograficas: sexo hombres con el
51%, de religion catdlicos (49%), residencia urbana (83%), nivel econémico
medio 87%. En cuanto a los métodos anticonceptivos, el condén masculino
es el mas conocido, alcanzando un 42%. Por otro lado, los anticonceptivos
hormonales, como las pildoras y los métodos inyectables, representaron el
26% cada uno. En lo que respecta a los métodos quirargicos, la salpingoclasia
fue del 51% conocida por los adolescentes, seguida del DIU con un 35%. En
cuanto a los métodos naturales, la abstinencia sexual fue del 40%. De acuerdo
con el grado de aceptabilidad se obtuvo un nivel moderado en el 83,0% de los
adolescentes. Conclusién: El conocimiento que tienen los adolescentes
sobre los métodos anticonceptivos mostré que para métodos de barrera y
hormonales un nivel de conocimiento alto. Sin embargo, para los
anticonceptivos quirdrgicos y naturales es mas bajo.

Palabras clave: Conocimiento; Métodos anticonceptivos, Adolescentes
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ABSTRACT

Adolescence is a stage of physical, emotional and social changes, where they
begin to explore their identity and interpersonal relationships. In an
Educational Institution in the city of Guayaquil, a worrying lack of knowledge
about contraceptive methods in adolescents is evident since they were 11 to
18 years old, the lack of information causes unwanted pregnancies and the
interruption of their studies, which is why we formulated the Objective: Identify
the knowledge of contraceptive methods in adolescents who attend an
educational institution in the city of Guayaquil. Methodology: descriptive,
quantitative, prospective and transversal study. Technique: Survey.
Instrument: Questionnaire on contraceptive methods. Population: 360
adolescents Sample: 200. Results: Sociodemographic characteristics: sex
male with 51%, religion Catholic (49%), urban residence (83%), average
economic level 87%. Regarding contraceptive methods, the male condom is
the best known, reaching 42%. On the other hand, hormonal contraceptives,
such as pills and injectable methods, accounted for 26% each. Regarding
surgical methods, salpingoclasia was 51% known by adolescents, followed by
the 1UD with 35%. Regarding natural methods, sexual abstinence was 40%.
According to the degree of acceptability, a moderate level was obtained in
83.0% of the adolescents. Conclusion: The knowledge that adolescents have
about contraceptive methods showed that for barrier and hormonal methods a
high level of knowledge. However, for surgical and natural contraceptives it is
lower.

Keywords: Knowledge; Contraceptive methods; Adolescents.
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INTRODUCCION

La ausencia de educacién sexual integral y la renuencia a abordar el tema en
el entorno escolar, junto con posibles barreras socioculturales, contribuyen a
la falta de conciencia sobre los métodos anticonceptivos disponibles y su
correcta utilizacion. Esta situaciéon coloca a los adolescentes en una posicion
de vulnerabilidad, limitando su capacidad para tomar decisiones informadas y
responsables sobre su salud sexual y reproductiva. Aiadiendo esto a la falta
de interés que se traduce en un escaso acceso a informacion precisa y
actualizada sobre métodos anticonceptivos y su importancia en la prevencion

de embarazos y enfermedades de transmision sexual(1).

Los jovenes adolescentes desarrollan sus entendimientos sobre la sexualidad
a través de las discusiones mantenidas con personas en su entorno cercano.
En el contexto de las chicas, estas concepciones son influenciadas por sus
madres, tias y hermanas, mientras que en el caso de los chicos, suelen ser
moldeadas principalmente por sus padres(2). Con frecuencia, la estructura de
la familia, las convicciones de la cultura y la religion pueden influir en los
jovenes, llevandolos a adoptar percepciones inexactas acerca de la salud

sexual y reproductiva (3).

El conocimiento sobre el uso de métodos anticonceptivos se convierte en la
herramienta fundamental que permite el ejercicio del derecho a la sexualidad
de manera responsable. Sin embargo, es importante destacar que los jovenes
a menudo carecen de la formaciéon adecuada para utilizar estos métodos de
manera efectiva. Como resultado, cuando los jovenes inician su vida sexual,
no siempre tienen acceso a la informacién necesaria para ejercer su derecho
a la sexualidad de manera segura, lo que los expone a riesgos como

infecciones de transmision sexual o embarazos no deseados(4).

La importancia de este trabajo radica en que muchos de los adolescentes
carecen de informacion adecuada sobre como prevenir embarazos, lo que a
menudo se traduce en relaciones sexuales sin proteccion (5). Actualmente

aun se sigue siendo promovido el uso de una proteccion anticonceptiva dual



entre los adolescentes, tanto para prevenir embarazos no deseados como

para reducir el riesgo de infecciones de transmision sexual(6).

La presente investigacion tiene como proposito conocer cuales son los
conocimientos sobre métodos anticonceptivos que tienen los adolescentes de
10 a 18 que acuden a una institucion educativa de la ciudad de Guayaquil, de
manera que permita identificar creencias, mitos sobre esta problematica,
permitira a las y los adolescentes disponer de informacion sobre sus ventajas
y desventajas, formas de uso, etc., esto no significa que se esté promoviendo
gue tengan relaciones sexuales si no que reciban educacién integral de la
sexualidad, ademas de brindarles herramientas para cuidarse y ejerzan su

sexualidad con responsabilidad.

En una Institucion Educativa de la ciudad de Guayaquil, se evidencia una
preocupante falta de conocimiento y comprensién sobre métodos
anticonceptivos entre los adolescentes de edades comprendidas entre los 11
y los 18 afios. Esta carencia de informacion se traduce en un aumento
alarmante de embarazos no deseados y, por ende, en la interrupcién de sus
estudios, lo cual es importante abordar el tema con ellas y ellos, generando
una gran oportunidad de apoyarlos/as, acercando informacién que los y las

oriente sobre la existencia de las opciones en métodos anticonceptivos.

Para lo cual se desarrolla un trabajo con enfoque cuantitativo, descriptivo,
prospectivo y transversal. Para la recoleccion de datos se aplicar4d una
encuesta dirigida a los adolescentes de la institucion previo al consentimiento
de los padres por tratase de ser menores de edad. Los datos recolectados
permitiran conocer la realidad actual sobre educacién sexual y métodos
anticonceptivos, para que de alguna otra forma dicha entidad pueda disefar
nuevas intervenciones en programas de educacion sexual y reproductiva
dirigidos a esta poblacién, de manera que coadyuven a la mejora de la salud

sexual y reproductiva en las y los adolescentes



CAPITULO |

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La falta de conocimiento en la educacién sexual integral y la ausencia de
programas estructurados para abordar este tema dentro del entorno escolar
contribuyen a una cultura de desinformacion y riesgo para la salud sexual y
reproductiva de los adolescentes. Esta situacion deja a los jovenes
vulnerables a embarazos no planificados y a la transmision de infecciones de
transmision sexual, impactando negativamente en su bienestar presente y

futuro.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (7), se ha observado que
una considerable cantidad de adolescentes que comienzan su vida sexual, no
emplean métodos anticonceptivos. Esta practica no adecuada aumenta
significativamente el riesgo, de no solo adquirir enfermedades de transmision
sexual, sino también de enfrentar embarazos no deseados. En Estados
Unidos, se estima que hay alrededor de 38 millones de adolescentes en el
rango de edad de 15 a 19 afios que son sexualmente activos. De manera
preocupante, aproximadamente 15 millones de estos adolescentes no utilizan

ningun método anticonceptivo(8).

En paises desarrollados como Suecia, Francia y Australia, se ha observado
un inicio cada vez mas temprano de comportamientos sexuales entre los
jovenes, generalmente sin un conocimiento adecuado sobre el tema. Una
proporcion significativa de estos jovenes se involucra en estas actividades sin
proteccion o con un uso incorrecto de métodos anticonceptivos, lo que
aumenta considerablemente el riesgo de embarazos no deseados. Estos
embarazos no planificados pueden tener consecuencias nhegativas
significativas para este grupo de edad, incluyendo el riesgo de abortos, o

maternidad precoz(9).

En lo que concierne a América Latina, la conducta sexual y reproductiva de
un adolescente se ve afectada por su entorno sociocultural, asi como por sus
percepciones acerca de su bienestar emocional, dando lugar a un enfoque

relacionado con las necesidades que satisfacen y que configuran una nocion

4



de sexualidad (10). En Colombia, una considerable cantidad de jovenes no
completan su educacion debido a embarazos no planeados, problemas de
salud fisica y mental, aislamiento social, pobreza y otros factores

relacionados(11).

En Ecuador segun cifras del Instituto Nacional de Estadistica'y Censos (INEC)
sefialan que en el afio 2019 se registraron 51,711 nacimientos de "mujeres
adolescentes” con edades comprendidas entre los 10 y 19 afios. De estos,
1,816 corresponden a adolescentes de 11 a 14 afos, lo que equivale a una
tasa de 2.2 nacimientos por cada 1,000 mujeres en ese rango de edad(12).
Ademas, se registraron 49,895 nacimientos de adolescentes de 15 a 19 afios,
lo que representa una tasa de 63.5 nacimientos por cada 1,000 mujeres en
ese grupo de edad. Esto significa que, el 17.5% de todos los embarazos
registrados en ese afio provienen de adolescentes de 15 a 19 afios, mientras

gue el 0.6% proviene de adolescentes de 10 a 14 afios(13).

1.1. Preguntas de investigacion

¢, Qué conocimiento sobre métodos anticonceptivos tiene los
adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una Institucion Educativa

de la ciudad de Guayaquil?

¢, Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los adolescentes
de 11 a 18 afios que acuden a una Institucion Educativa de la ciudad

de Guayaquil?

¢, Cuales son los tipos de métodos anticonceptivos conocidos por los
adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una Instituciéon Educativa

de la ciudad de Guayaquil?

¢, Qué grado de aceptacion sobre los métodos anticonceptivos tienen
los adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una Institucion

Educativa de la ciudad de Guayaquil?



1.2. Justificacion

Es necesario conocer la necesidad de valorar y promover la educacion sobre
métodos anticonceptivos como una parte fundamental del desarrollo integral
de los adolescentes. Esto requiere un enfoque colaborativo entre educadores,
profesionales de la salud y familias, asi como el disefio e implementacion de
programas educativos efectivos por parte de los profesionales que fortalezcan
a los adolescentes en el conocimiento necesario para tomar decisiones

informadas y responsables sobre su salud sexual y reproductiva.

Es de conocimiento, que el Ministerio de Salud Publica proporciona de forma
gratuita métodos anticonceptivos en todo el pais, y otros centros de salud
ofrecen servicios de atencién dirigidos a los adolescentes en cuestiones
relacionadas con la sexualidad para la prevencion de embarazos no
deseados(14). No obstante, esta problematica resulta dificil de gestionar, ya
gue se observa un aumento en la actividad sexual inapropiada y una deficiente

habilidad de comunicacion interpersonal en los adolescentes(15).

Este trabajo aporta al campo cientifico al proporcionar datos locales sobre el
conocimiento de los métodos anticonceptivos, que pueden ser utilizados para
desarrollar estrategias de educacion y comunicacion dirigidas a promover
comportamientos saludables durante esta etapa de la vida, los cuales son

indicativos de un futuro mas saludable.

Ademas, este estudio establece una conexion directa entre la universidad, el
personal de salud, la sociedad y las instituciones educativas, ya que estos
ultimos son los encargados de formar a los adolescentes que desempefiaran
un papel fundamental en el desarrollo social, econémico y politico del pais en
unos pocos afos. La viabilidad de esta investigacion se sustenta en la
disponibilidad de recursos materiales y humanos, asi como en la aprobacion

tanto del tema como de la institucion para llevar a cabo el estudio.



1.3. Objetivos

1.3.1.0Objetivo general

Identificar el Conocimiento de métodos anticonceptivos en
adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una Institucion Educativa

de la ciudad de Guayaquil.

1.3.2.0bjetivos especificos

Caracterizar sociodemograficamente a los adolescentes de 11 a 18

afos que acuden a una institucion educativa de la ciudad de Guayaquil.

Describir los tipos de métodos anticonceptivos conocidos por los
adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una institucién educativa

de la ciudad de Guayaquil.

Identificar el grado de aceptacion sobre los métodos anticonceptivos en
los adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una Institucion

Educativa de la ciudad de Guayaquil.



CAPITULO II
2. FUNDAMENTACION CONCEPTUAL

2.1. Antecedentes de lainvestigacion

En México, 2022 los autores Villalobos et al., sobre “Prevalencias y factores
asociados con el uso de métodos anticonceptivos modernos en adolescentes”
(16). En un estudio retrospectivo y descriptivo de alcance transversal, se
examinaron 3.755 jovenes cuyas edades oscilaban entre los 12 y los 19 afios.
En términos demogréficos, el 50% eran hombres, el 97% se encontraba en el
rango de edad de 15 a 19 afios y de estos, el 77% residia en areas urbanas.
En cuanto a los conocimientos, se constatdé que el 79% de los adolescentes
poseia conocimientos acerca de métodos anticonceptivos. Se evidencio que
el 89% de los jévenes no habia recibido orientaciébn con relacion a la

planificacion familiar.

En lo que respecta al conocimiento de las técnicas anticonceptivas, el 89%
identificé correctamente que el implante subdérmico se coloca en el brazo.
Asimismo, el 67% desconocia las formas de prevenir enfermedades de
transmision sexual. El 65% pensaba que el DIU se insertaba en la cavidad
uterina, el 24% en el cuello del Utero y el 11% no sabian donde se coloca.
Solamente el 12% de los adolescentes obtenia informacion sobre métodos
anticonceptivos a través de sus amistades. En cuanto a la percepcion de la
importancia de los métodos anticonceptivos, el 54% consideraba que no eran

importantes(16).

Bolivia, 2022. La autora Carpio acerca de “Conocimiento de métodos
anticonceptivos en estudiantes adolescentes”(17). Se llevé a cabo un estudio
prospectivo, transversal y descriptivo en un grupo de 81 jévenes. Las edades
de los participantes se distribuyen de manera equitativa entre los 14 y 16 afios,
abarcando un 55% del total. En cuanto al género, las mujeres conforman el
56% de la muestra, mientras que los hombres representan el 44%. En lo que

respecta a la afiliacion religiosa, el 45% se identifica como catolico. En cuanto
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a su nivel académico, el 20% esta en octavo de basica, el 25% en noveno, el
30% en décimo, el 15% en primer afio de bachillerato, el 5% en segundo afio

de bachillerato y el 5% en tercer afio de bachillerato.

En lo referente a su lugar de residencia, un 60% vive en areas urbanas. En lo
gue respecta al nivel econdmico, se observa que el 40% se encuentra en el
nivel bajo. En relacion con su conocimiento sobre métodos anticonceptivos,
se nota que un 10% tiene un conocimiento muy deficiente, un 30% lo tiene
insuficiente y un 60% tiene un conocimiento sélido. En cuanto al conocimiento
de las técnicas anticonceptivas, es evidente que el 10% tiene muy poca
informacion, el 30% tiene conocimientos limitados y el 60% tiene

conocimientos solidos”(17).

Pérez et al., en México 2020 sobre “Nivel de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos y Salud Reproductiva en adolescentes mexicanos de medio
rural” (18). En un estudio transversal, participaron un total de 171 jévenes, con
una edad promedio de 16,5 afios. La distribucion por género mostré que el
51,9% eran varones, mientras que el 48,1% eran mujeres. En lo que respecta
a sus creencias religiosas, un abrumador 84% se identificé como catélicos. En
cuanto al conocimiento sobre métodos anticonceptivos, el método mas
conocido fue el conddn, con un 95,6% de conocimiento entre los participantes.
Le siguieron en conocimiento la pildora anticonceptiva (73,4%), la pastilla de
emergencia (72,2%), el parche anticonceptivo (68,4%) y el dispositivo
intrauterino o DIU (60,8%).

En cambio, los métodos menos conocidos por los adolescentes fueron la
vasectomia (39,9%), el implante subdérmico (29,1%), los hormonales
inyectables (30,4%) y la oclusion tubarica bilateral (24,1%). En cuanto a la
fuente de informacién sobre planificacién familiar, el 61% afirmé haber
adquirido conocimientos en la escuela, mientras que otro 20% los obtuvo en
el seno familiar. Un 9% declaré haber aprendido a través de trabajadores
sanitarios, y un 5% mencioné tanto a amigos como a medios de comunicacion

como fuentes de informacion(18).



Ecuador, 2022 sobre “Intervencion educativa dirigida al uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes” (19). Del autor Gomez et al., En su
investigacion se empled una muestra de 1.501 adolescentes como base. La
mayoria de ellos eran de género femenino (51%), y la mayoria se encontraba
en el rango de edades de 13 a 15 afios (67.7%). Con relacién a la afiliacion
religiosa, casi el 70% de los participantes se identificaban como catolicos. En
cuanto a los métodos anticonceptivos, el condén fue el mas conocido, con un
indice de reconocimiento del 95.6%. En lo que respecta al conocimiento sobre
distintos tipos de métodos anticonceptivos, un 78% tenia conocimiento de la
pildora de emergencia, un 55% mencion6 conocer el dispositivo intrauterino
(DIV), y la vasectomia fue el método menos conocido, con un 21%. Segun la
evaluacion de importancia en una escala, se concluy6 que el 89% considera

gue la planificacién familiar es de gran relevancia.

Hernandez et al., sobre “Conocimiento, actitud y practica en anticoncepcion
en adolescentes escolarizados en la comuna 1 de Villavicencio” (20).
Realizado en Colombia. El estudio utilizé un enfoque descriptivo incluyé a 874
estudiantes de entre 14 y 19 afios. En total, el 66,7% cree que su conocimiento
de los métodos anticonceptivos es "bajo", y el 68,3% son hombres. En cuanto
a las edades, los que tienen entre 16 y 17 afios representan el 68,9%. En
cuanto al mejor método de planificacion, los hombres (79,2%) y las mujeres
(43,2%) considera que son los preservativos. Cuando se evalla la importancia
de la planificacion familiar, se descubre que el 75% cree que es de gran
importancia, el 15% cree que es de poca importancia y el 10% cree que es

intrascendente.

“Intervenciéon educativa sobre los métodos anticonceptivos en adolescentes”
(21). del autor Ortiz et al., se llevo a cabo un estudio de disefio descriptivo
longitudinal. La muestra incluyé 49 estudiantes de secundaria y 51 de
bachillerato con edades comprendidas entre 13 y 18 afios que cumplian los
criterios de inclusioén. La edad media fue de 14 afios (DE=1,190), con un rango
de 13 a 18 afos. Los participantes tenian niveles de educacion secundaria y

bachillerato, y el nimero de hombres superaba al de mujeres (52%). Esto
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incluyé el reconocimiento de que los métodos anticonceptivos son

considerados importantes.

2.2. Marco conceptual

Generalidades

En la adolescencia se activan un sin numero de cambios en la esfera sexual
que incluyen: modificaciones puberales, identidad sexual, orientacién sexual,
inicio de vida sexual, entre otros. Por ello hoy en dia el tema de sexualidad en
los adolescentes hace que merezca mayor atenciéon, sobre todo por algunos
aspectos que podrian repercutir negativamente en esta poblacion vulnerable.
Uno de los medios fundamentales para evitar las consecuencias logicas de la
practica sexual sin proteccion durante la adolescencia es precisamente el
acceso a métodos de planificacion familiar, no obstante, actualmente aun hay
barreras activas en acceso a meétodos anticonceptivos que abarcan
problematicas sociales, culturales, impedimentos legales y practicas
relacionadas con los servicios de salud(22).

Actualmente existen una amplia gama de anticonceptivos modernos
disponibles para ser administrados durante la etapa de la adolescencia, sin
embargo, previa a su prescripcion el proveedor de salud deberia tomar en
consideracion los diversos criterios de elegibilidad en relacién con la eficacia,
seguridad, reversibilidad, complejidad de uso, costos y factores individuales
de cada adolescente. La abstinencia es el método mas eficaz para la
prevencion del embarazo y las enfermedades de transmisién sexual (ETS),
sin embargo, es una opcion aplicable Unicamente a adolescentes que aln no
han iniciado actividad sexual, ademas de que requiere motivacién y
autocontrol por parte de estos individuos lo cual es dificil lograr durante esta
etapa(23).

Adolescencia

La OMS(24) delimita a la adolescencia como un periodo comprendido entre
los 10 a 19 afos, diferenciandose en tres etapas: la primera o temprana inicia

desde los 10 a 13 afios, la media de 14 a 16 afios y la tardia de 17 a 19 afios.
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Durante este periodo de la vida se producen procesos de maduracion
biolégica, psicoldgica y social del individuo, alcanzando asi la edad adulta y

culminando con la incorporacion plena en la sociedad.

Aspectos sociodemograficos

Sexo

El sexo es otro factor para considerar, pues es importante conocer las
actitudes, practicas y conocimientos, sin importar el género de los
participantes, pues son validas sus respuestas debido a que los métodos
anticonceptivos los utilizan tanto hombres como mujeres. El uso de
anticonceptivos es igualmente importante para los hombres como lo es para
las mujeres. Los anticonceptivos ayudan a prevenir embarazos no deseados
y a promover la planificacion familiar responsable. Al utilizar métodos
anticonceptivos, los hombres tienen la oportunidad de tomar un papel activo
en la prevencion del embarazo y compartir la responsabilidad con su

pareja(25).

Esto les brinda mayor control sobre su propia fertilidad y les permite participar
de manera consciente en la toma de decisiones relacionadas con la salud
sexual y reproductiva. Ademas, el uso de anticonceptivos también contribuye
a la prevencion de enfermedades de transmision sexual (ETS), ya que
algunos métodos, como los preservativos, actian como una barrera fisica
contra la transmision de infecciones. En resumen, el uso de anticonceptivos
por parte de los hombres es fundamental para promover relaciones sexuales
saludables, responsables y seguras, asi como para proteger tanto su propia

salud como la de sus parejas(26).

Religion

La relacion entre la religibn y el uso de anticonceptivos puede variar
significativamente segun las creencias y ensefianzas de cada religion en
particular. Algunas religiones tienen posturas que promueven el uso de
anticonceptivos como una forma de planificacion familiar responsable y

cuidado de la salud, mientras que otras pueden tener restricciones o
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prohibiciones sobre su uso. En algunas tradiciones religiosas, el uso de
anticonceptivos puede ser visto como contrario a las ensefianzas sobre la
procreacion y la apertura a la vida. Estas creencias pueden influir en la actitud
de los seguidores hacia los anticonceptivos y en su eleccion personal de

utilizarlos o no(27).

Algunos grupos religiosos pueden preferir métodos anticonceptivos naturales
0 métodos que no se consideren abortivos, como el monitoreo del ciclo
menstrual o el retiro antes de la eyaculacion. Sin embargo, es importante
destacar que dentro de cada religion hay una diversidad de interpretaciones y
practicas individuales. No todos los seguidores de una religion adhieren
estrictamente a las ensefianzas oficiales o tienen las mismas creencias en
relacion con el uso de anticonceptivos. Algunos individuos pueden tomar
decisiones personales basadas en su propia conciencia, considerando

factores éticos, de salud y de planificacion familiar(28).

Grado académico

Se ha observado que existe una correlacion positiva entre un mayor nivel
educativo y el uso de anticonceptivos. Las personas con niveles mas altos de
educacién tienden a tener una mayor conciencia sobre la salud sexual y
reproductiva, asi como una mejor comprension de los métodos
anticonceptivos y su uso adecuado. También es posible que las personas con
mayor educacién tengan un mayor acceso a recursos de salud, incluyendo la

informacion y los servicios relacionados con la anticoncepciéon(29).

Procedencia

En general, las zonas urbanas tienden a tener una mayor disponibilidad de
servicios de salud, que incluyen informacién sobre anticonceptivos,
asesoramiento y suministro de métodos anticonceptivos. Ademas, las areas
urbanas suelen contar con una infraestructura de atencion médica mas
desarrollada, lo que facilita el acceso a clinicas y centros de salud que ofrecen
servicios de planificacion familiar. Por otro lado, las zonas rurales pueden

enfrentar desafios en términos de acceso a servicios de salud, especialmente
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en areas remotas o con recursos limitados. La falta de clinicas o centros de
salud cercanos puede dificultar el acceso a informacion y suministro de
anticonceptivos. Ademas, las normas culturales y las creencias tradicionales
pueden influir en las actitudes hacia la anticoncepcién en las zonas

rurales(29).

Nivel economico

Es importante destacar que el acceso a anticonceptivos no deberia verse
limitado por el nivel econémico. Existen organizaciones y programas que
ofrecen anticonceptivos gratuitos o a bajo costo para garantizar que todas las
personas tengan la capacidad de ejercer su derecho a la anticoncepcién(30).
Ademas, la educacion sexual integral y el acceso equitativo a servicios de
salud son fundamentales para garantizar que todas las personas,
independientemente de su nivel econdmico, puedan tomar decisiones

informadas y responsables sobre su salud sexual y reproductiva(31).

Planificacion familiar

La planificacion familiar se refiere al conjunto de préacticas y decisiones que
una persona o pareja toma para controlar el nimero de hijos que desean tener
y el tiempo en que desean tenerlos. Estas decisiones pueden basarse en
factores como la salud, la estabilidad econémica, la educacion, la carrera
profesional y el bienestar general de la familia(32). Existen diferentes métodos
anticonceptivos que permiten a las personas evitar o posponer el embarazo.

Algunos de los métodos mas comunes incluyen:

Métodos anticonceptivos
Se definen como aquellas sustancias, instrumentos y procedimientos que se
utilizan para prevenir embarazos no deseado como medida de prevencion
contra las enfermedades de transmisién sexual(33). Estos métodos se dividen
en tres categorias principales:

e Métodos de barrera

e Métodos hormonales o sistémicos y

e Métodos naturales.
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e Meétodos quirurgicos

Aunqgue se han utilizado métodos anticonceptivos a lo largo de la historia, los
mas efectivos surgieron en el siglo XX. Sin embargo, algunas culturas tienen
reservas sobre el control de la natalidad y la planificaciéon familiar, ya que
consideran que no es ético y choca con sus costumbres y creencias

religiosas(33).

Métodos de barrera

Los métodos de barrera son aquellos que funcionan evitando la unién del
ovulo y el espermatozoide, impidiendo que este llegue al canal cervical. Estos
métodos utilizan una barrera mecanica, quimica o mixta para bloquear el paso
del espermatozoide. Algunos de los métodos de barrera mas conocidos
incluyen el preservativo masculino, el preservativo femenino, los
espermicidas, los diafragmas con espermicidas y el capuchén cervical con

espermicida(34).

Preservativo masculino

El preservativo masculino es el método anticonceptivo mas ampliamente
utilizado y reconocido en todo el mundo. También conocido como condon,
consiste en una funda de latex que se adapta al pene erecto. Por lo general,
se fabrica con latex, aunque también existen opciones de poliuretano para
aquellas personas con sensibilidad o alergia al latex. Funciona como una
barrera fisica que impide que los espermatozoides ingresen a la vagina,
evitando asi un embarazo no deseado. Ademas, al evitar el contacto directo
entre el pene y la vagina, también reduce el riesgo de infecciones de
transmision sexual. Para utilizarlo correctamente, se deben seguir los
siguientes pasos: en primer lugar, se debe usar un preservativo nuevo en cada
acto sexual. A continuacion, se coloca el preservativo en la punta del pene
erecto con el lado enrollado hacia afuera, de modo que pueda deslizarse y
cubrir completamente el pene hasta la base. Una vez concluida la relacion

sexual, se desenrolla el preservativo sosteniendo el borde, y se retira mientras
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el pene aun esta erecto. Finalmente, se desecha el preservativo de manera
adecuada(35).

Preservativo femenino

El preservativo femenino es una forma de proteccion que se adapta facilmente
a la vagina. Esta compuesto por una delgada y suave capa transparente de
poliuretano, con aros flexibles en los extremos. El aro del extremo cerrado
facilita la colocacion del preservativo, mientras que el aro abierto mantiene
una parte del preservativo fuera de la cavidad vaginal. Al igual que el
preservativo masculino, funciona como una barrera que impide que los
espermatozoides ingresen a la vagina, protegiendo contra la transmision de
enfermedades de transmision sexual y evitando embarazos no deseados. Si
se utiliza correctamente, verificando que el producto esté en buenas
condiciones y dentro de su fecha de caducidad, este método puede tener una
eficacia del 95%(35).

Espermicidas

Los espermicidas son sustancias quimicas que causan dafio significativo a los
espermatozoides al ralentizar sus movimientos y romper su membrana. Se
utilizan como una forma de barrera mecanica en forma de espuma que se
coloca en el fondo vaginal y se mezcla con el flujo vaginal. También existen
otras presentaciones de espermicidas, como cremas Yy geles, que se aplican
inmediatamente antes de las relaciones sexuales. Este método proporciona
una proteccion aproximada del 80%, por lo que siempre se recomienda
combinarlo con otro método anticonceptivo, como el diafragma, el capuchén

cervical o el preservativo(36).

Diafragma femenino

El diafragma es un dispositivo protector que cubre parte de la pared vaginal y
el cuello uterino. En el pasado, solia fabricarse con latex, pero hoy en dia se
utiliza silicona. Viene en diferentes tamafos, que varian segun el fabricante,
aunque generalmente se encuentran disponibles de 4 a 7 tamafos. A
diferencia de los condones, los diafragmas se pueden reutilizar, ya que son

duraderos, convirtiéndolos en una opcidn anticonceptiva de bajo costo. Para
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Su uso, se ajusta con un anillo flexible y se debe insertar con un gel
anticonceptivo (espermicida) antes de tener relaciones sexuales. Después del
acto sexual, no se debe quitar durante al menos 6 horas, pero no se debe usar
por mas de 24 horas. Si se utiliza correctamente, tiene una efectividad del 84

al 94% en la prevencion del embarazo durante el primer afio de uso(37).

Copa o capuchdn cervical

Es un dispositivo en forma de cupula que se introduce en el cuello uterino.
Viene en tres tamafos comerciales diferentes y cuenta con una tira que facilita
su extraccion. Al igual que el diafragma, se debe utilizar junto con un
espermicida. Es importante destacar que su colocacion y compra deben ser
autorizadas por un médico especialista. A diferencia del condén masculino y
femenino, el capuchdn cervical no protege contra enfermedades de
transmision sexual, como el VIH; su uso se limita a la prevencién del
embarazo. Para prevenir enfermedades de transmision sexual, es necesario
utilizar un conddn. Su eficacia varia entre el 85% y el 95%, dependiendo del
correcto uso y colocacion(37).

METODOS HORMONALES

Los métodos hormonales son aquellos que utilizan hormonas como los
gestagenos y los estrégenos para prevenir el embarazo. Estas hormonas
actuan suprimiendo la ovulacion al inhibir la sintesis de gonadotrofinas a nivel
hipotalamico e hipofisiario. También modifican las caracteristicas del moco
cervical, volviéndolo mas espeso y viscoso, lo que dificulta la movilidad de los
espermatozoides. Ademas, producen cambios en el endometrio, dificultando
la implantacion de los gametos. Los métodos hormonales son altamente
confiables, brindando una protecciéon de hasta el 99,7% en condiciones
optimas y alrededor del 92% en condiciones reales. Son el segundo método

anticonceptivo mas utilizado, después del preservativo masculino(38).

Estos métodos hormonales pueden ser combinados, es decir, contener tanto
progestagenos como estrogenos, y se administran en forma de pildoras,
inyecciones, anillo vaginal o parche transdérmico. También existen métodos

que solo contienen progestagenos y se pueden administrar de la misma

17



manera que los métodos hormonales. Por ultimo, estad la anticoncepcion
hormonal de emergencia, que consiste en pildoras con levonorgestrel solo o

en pildoras combinadas(38).

Anticonceptivos orales

Estas pildoras previenen la ovulacion y alteran el moco cervical, dificultando
el paso de los espermatozoides hacia el Gtero. Las pildoras monofasicas son
las mas comunes, lo que significa que cada pildora en el envase contiene la
misma dosis de hormonas. Por lo general, contienen 150 mcg de
levonorgestrel y 30 mcg de etinil estradiol. Estos anticonceptivos son
altamente efectivos. Si se utilizan correctamente, solo una de cada 1000
mujeres puede quedar embarazada. Algunas mujeres pueden experimentar
efectos secundarios como dolor de cabeza, nauseas, sensibilidad en los
senos, un ligero aumento de peso, nerviosismo, acné, cambios en el ciclo

menstrual y alteraciones en el sangrado(39).

Anticonceptivos inyectables

Los anticonceptivos inyectables son inyecciones que contienen dos tipos de
hormonas: estrogeno y progestageno. Hay diferentes presentaciones
disponibles, pero las mas comunes incluyen 25 mg de acetato de
medroxiprogesterona con 5 mg de cipionato de estradiol, 0 50 mg de enantato
de norestisterona con 5 mg de valeriato de estradiol por cada inyeccion. En
términos de eficacia, teGricamente se puede considerar que solo 1 de cada
1000 mujeres puede quedar embarazada utilizando este método
anticonceptivo. En la practica, tiene una eficacia del 97% para prevenir el

embarazo durante el primer afio de uso(40).

Parche transdérmico

El parche transdérmico es un método anticonceptivo que contiene 6 mg de
norelgestromin y 600 mcg de etinil estradiol. Se liberan diariamente 150 mcg
y 20 mcg de estas hormonas, respectivamente. Su mecanismo de accién es
similar al de los anticonceptivos orales combinados. Para utilizar el parche, se
debe aplicar en la piel y llevarlo durante tres semanas consecutivas,

cambiandolo una vez por semana. Luego, se debe pasar una semana sin
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parche para completar el ciclo de 28 dias. La eficacia de este método

anticonceptivo en la practica es del 94% al 96%(41).

Tabletas de progestageno

Son anticonceptivos que contienen una sola hormona, como linestrenol,
desogestrel, noretindrona o levonorgestrel. Por lo general, vienen en
presentaciones de 28 a 35 pastillas. Estas pastillas funcionan espesando el
moco cervical, lo que dificulta el avance de los espermatozoides hacia el Utero.
Normalmente, se utilizan durante el periodo de lactancia de la mujer. En caso
de no estar en este periodo, se debe tomar una pastilla en los primeros dias
del ciclo menstrual y luego tomar todas las pastillas del envase sin intervalos,
incluso sin interrupciones entre envases. La eficacia de este método
anticonceptivo es de aproximadamente una mujer embarazada de cada 200
gue esté amamantando, siempre y cuando se utilice correctamente. En el
caso de mujeres que no estan amamantando, la eficacia alcanza un valor del
92% al 94%(39).

Inyecciones de progestageno

Se administran cada 3 meses, a diferencia de las inyecciones combinadas
que se aplican mensualmente. Hay dos preparaciones comunes: el acetato de
medroxiprogesterona (150 mg) administrado por via intramuscular y el acetato
de medroxiprogesterona (104 mg) por via subcutanea con jeringa prellenada.
El mecanismo de accion es similar al de las pastillas de progestageno solo.
Se administra la inyeccion durante los primeros 7 dias del ciclo menstrual, con
una frecuencia de cada 3 periodos menstruales. Cuando se utiliza
correctamente, este método anticonceptivo tiene una eficacia de seguridad
del 97%(39).

Implantes subdérmicos de progestageno

Consisten en una o dos capsulas de plastico (silastic o etileno-vinil-acetato /
EVA) que se colocan debajo de la piel en el brazo o antebrazo. Estas capsulas
liberan una dosis diaria constante de progestageno. Funcionan de manera
similar a las pastillas de progestageno solo. Para utilizar el implante, es

necesario acudir a un médico especialista que proporcione asesoramiento
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completo sobre este método anticonceptivo y su colocacién. El implante se
inserta en los primeros dias del ciclo menstrual o en cualquier otro dia del
ciclo, siempre y cuando se tenga la seguridad de que no se esta embarazada.
Es importante utilizar proteccién adicional durante los primeros 7 dias después
de la insercién. Este método anticonceptivo es uno de los mas efectivos
disponibles, con una tasa de embarazo de solo 1 de cada 1000 mujeres en el

primer afio de uso(42).

Pastilla de emergencia

Los anticonceptivos hormonales de emergencia son utilizados en dosis
especificas como medida urgente para prevenir un embarazo no deseado. Su
mecanismo de accion consiste en evitar la ovulacion o la fecundacion del
ovulo. Es importante destacar que la pildora anticonceptiva de emergencia no
afecta el endometrio, no impide la implantacion ni interrumpe un embarazo
existente, por lo tanto, no es un método abortivo. EIl componente principal de
estas pildoras es el levonorgestrel, y cominmente se encuentran en dos
presentaciones: una dosis Unica de 1,5 mg o dos dosis de 0,75 mg cada una.
La eficacia de estas pastillas es muy alta, ya que solo 3 de cada 100 mujeres
podrian quedar embarazadas, y su efectividad es mayor cuando se toman

dentro de las primeras 24 horas después del encuentro sexual de riesgo(43).

METODOS QUIRURGICOS

Dispositivo intrauterino o T de cobre

El dispositivo intrauterino con cobre es un método anticonceptivo reversible
que se coloca en el Utero para prevenir el embarazo. Actla principalmente
afectando la movilidad de los espermatozoides, modificando el moco cervical
y alterando la motilidad de las trompas de Falopio. Para su colocacion,
generalmente se realiza dentro de los primeros 7 dias del ciclo menstrual,
aunque también se puede colocar en cualquier otro dia siempre y cuando se
tenga la certeza de que la mujer no esta embarazada. Es importante que sea
insertado por personal de salud especializado. Una vez colocado, el
dispositivo puede tener una duracion de 5 a 10 afios, dependiendo del tipo y

modelo utilizado. La eficacia de este método anticonceptivo es muy alta,
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considerandose uno de los mas efectivos, con una tasa de éxito del 99% en

la prevencion del embarazo(44).

Esterilizacion femenina

Existen dos métodos anticonceptivos permanentes: la ligadura de trompas y
la esterilizacion tubéarica. La ligadura de trompas es un procedimiento
quirdrgico en el que se bloquean las trompas de Falopio, impidiendo el paso
de los 6vulos y la unidén con los espermatozoides. Esta intervencion requiere
de anestesia y hospitalizacion, y no afecta la actividad sexual ni el ciclo
menstrual de la mujer. Por otro lado, la esterilizacion tubarica consiste en la
introduccion de un dispositivo flexible en las trompas de Falopio, que con el
tiempo (generalmente alrededor de tres meses) provoca el bloqueo completo
de las trompas. Durante este periodo de espera, se recomienda el uso de
métodos de barrera, como el preservativo masculino, para evitar

embarazos(45).

Vasectomia

Es un procedimiento quirdrgico en el cual se bloquean los conductos
deferentes, que son los conductos por donde pasan los espermatozoides.
Esta operacidn se realiza bajo anestesia local y generalmente no requiere
hospitalizacion, ya que es un procedimiento ambulatorio. La vasectomia no
afecta la capacidad de ereccion del pene ni la eyaculacion. El semen sigue
siendo eyaculado de manera normal, pero no contiene espermatozoides, o
que hace que sea un método anticonceptivo eficaz para prevenir el embarazo.
Es importante tener en cuenta que la vasectomia no ofrece proteccion
inmediata contra el embarazo, ya que puede llevar varias semanas o incluso
meses antes de que los espermatozoides remanentes sean eliminados del

sistema reproductivo(46).

METODOS NATURALES

Coito interrupto: También conocido como el método del retiro, consiste en

retirar el pene de la vagina antes de la eyaculacion. Es uno de los métodos
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menos efectivos para prevenir el embarazo, ya que es dificil de ejecutar

correctamente y puede haber espermatozoides en el liquido preseminal(47).

Método del ritmo: También conocido como método del calendario, se basa
en el registro del ciclo menstrual de la mujer para determinar los dias fértiles
y evitar tener relaciones sexuales durante ese periodo. Es importante destacar
que este método requiere un monitoreo preciso y regular del ciclo menstrual

para ser efectivo(47).

Método de amenorrea de la lactancia: Este método se basa en la supresion
de la ovulacion que ocurre durante la lactancia materna exclusiva. Es mas
efectivo cuando se cumplen ciertos criterios especificos, como la exclusividad

de la lactancia y la ausencia de la menstruacion(47).

Temperatura basal: Es un método en el cual la mujer toma su temperatura
corporal basal (la temperatura en reposo al despertar) todas las mafanas y
registra los cambios a lo largo de su ciclo menstrual. La ovulacion
generalmente causa un aumento en la temperatura corporal, lo que puede

indicar los dias fértiles(47).

Moco cervical: Se basa en la observacion y la textura del moco cervical
(secrecion vaginal) para determinar los cambios en el ciclo menstrual. La
consistencia y el aspecto del moco cervical cambian en diferentes fases del

ciclo, lo que puede indicar los dias fértiles(47).

Abstinencia: En el contexto de la planificacion familiar, la abstinencia se
refiere a la decision de abstenerse de tener relaciones sexuales como método
para evitar el embarazo. La abstinencia es el método mas efectivo, pero

requiere una fuerte fuerza de voluntad y comunicacion entre las parejas(47).
IMPORTANCIA DEL CONOCIMIENTO DE ANTICONCEPTIVOS

Los anticonceptivos son de suma importancia para los adolescentes debido a

que ayudan a prevenir embarazos no deseados y a proteger contra
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enfermedades de transmisién sexual (ETS). Aqui se detallan algunas razones

por las cuales los anticonceptivos son importantes en este grupo de edad(48):

Prevencion del embarazo: Los adolescentes pueden experimentar
cambios hormonales y emocionales, y pueden no estar preparados
fisica, emocional o econdmicamente para afrontar un embarazo. El uso
de anticonceptivos ayuda a evitar embarazos no deseados,
permitiendo a los adolescentes enfocarse en su educacion, desarrollo

personal y metas futuras(48).

Salud sexual: Los anticonceptivos también juegan un papel importante
en la promocién de la salud sexual. Al utilizar métodos anticonceptivos,
los adolescentes pueden reducir el riesgo de contraer enfermedades
de transmisién sexual, como el VIH/SIDA y la gonorrea, asi como otras
infecciones transmitidas por contacto sexual(48).

Oportunidades educativas y laborales: Al prevenir embarazos no
deseados, los anticonceptivos permiten a los adolescentes seguir con
su educacion, alcanzar sus metas académicas y aumentar sus

posibilidades de éxito en el futuro(48).

Bienestar emocional y relaciones saludables: Los adolescentes pueden
estar explorando su sexualidad y estableciendo relaciones de pareja.
El uso de anticonceptivos les brinda mayor control sobre su salud
reproductiva y les permite tomar decisiones informadas sobre el
momento adecuado para tener relaciones sexuales. Esto contribuye a
relaciones mas saludables y equitativas, y ayuda a prevenir embarazos
no deseados que pudieran generar estrés emocional o conflictos en la

pareja(48).

Es importante que los adolescentes tengan acceso a informacion precisa y

completa sobre anticonceptivos, asi como a servicios de salud sexual y

reproductiva que les permitan obtener los métodos anticonceptivos

adecuados para sus necesidades. Ademas, es fundamental fomentar una
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educacién sexual integral que incluya informacién sobre anticonceptivos y
promueva la toma de decisiones responsables y saludables en relacion con la

sexualidad.

Grado de aceptacién de métodos anticonceptivos

El "grado de aceptacion" se refiere al nivel o medida en que una persona esta
dispuesta o receptiva a algo, ya sea una idea, una propuesta, una situacion o
un objeto. En el contexto de los métodos anticonceptivos, el grado de
aceptacion se refiere a cuan dispuesta esta una persona a utilizar o considerar
la utilizacibn de meétodos anticonceptivos para prevenir embarazos no

deseados o evitar enfermedades de transmision sexual(49).

Por ejemplo, si alguien tiene un alto grado de aceptacion de los métodos
anticonceptivos, significa que estan muy dispuestos y abiertos a aprender
sobre ellos y posiblemente usarlos en sus relaciones sexuales. Por otro lado,
si tienen un bajo grado de aceptacién, podrian ser reacios o menos dispuestos
a considerar el uso de métodos anticonceptivos. Es importante tener en
cuenta que el grado de aceptacion puede verse influenciado por una variedad
de factores, como las creencias personales, la educacion, las experiencias
previas, la cultura y la religion, entre otros. Por lo tanto, entender el grado de
aceptacion de una persona hacia los métodos anticonceptivos es fundamental

para proporcionar informacion y apoyo adecuados(49).

En este estudio se emple6 un cuestionario acerca del grado de aceptacion
gue tiene los métodos anticonceptivos. Para lo cual esta fue evaluada en
escala Likert que va desde Totalmente de acuerdo (5); De acuerdo (4),
Indiferente (3), En desacuerdo (2); Totalmente desacuerdo (1). Obteniendo un
puntaje mayor de 100 que indicard alto grado de aceptacion y puntaje de 20

gue indicara de bajo grado de aceptacion.

Dentro de los puntos corte a considerar:
e Alta aceptacion (81 a 100)

e Moderada aceptacion (61 a 80)
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¢ Neutral aceptacion (41 a 60)

e Baja aceptacion (0 a 40)

Pardmetros que considerar

e Obtener informacion sobre métodos anticonceptivos por parte de
los compaferos: Se refiere a la posibilidad de aprender sobre
métodos anticonceptivos a través de interacciones con amigos o
compaferos, lo cual puede ser Util para obtener experiencias y

consejos personales(50).

e Informacion sobre métodos anticonceptivos en el colegio: Esto se
refiere a recibir educacion formal sobre los diferentes métodos

anticonceptivos en el entorno escolar(50).

e Preparacion psicolégicay fisica parainiciar unavida sexualmente
activa: Significa estar mental y emocionalmente listo, asi como tener
el conocimiento y los medios necesarios para mantener relaciones

sexuales de manera responsable y segura(50).

e Asistir a charlas sobre métodos anticonceptivos: Se refiere a
participar en presentaciones o discusiones organizadas para informar

sobre métodos de prevencion del embarazo(50).

e Usar métodos anticonceptivos para proteccion: Implica la
importancia de utilizar dispositivos o técnicas para prevenir el
embarazo y protegerse de las enfermedades de transmision

sexual(50).

e Efecto de la pastilla en el periodo menstrual: Algunas pastillas
anticonceptivas pueden regularizar el ciclo menstrual y reducir la

intensidad de los sintomas asociados(50).
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Prohibicion religiosa de usar métodos anticonceptivos: En algunos
casos, ciertas doctrinas religiosas pueden desaconsejar o prohibir el

uso de métodos anticonceptivos(50).

Planificacion familiar y formacion sobre medidas de prevencion:
La planificacion familiar puede proporcionar informacion sobre diversos
métodos anticonceptivos y medidas para prevenir embarazos no
deseados(50).

Prevencion de enfermedades de transmision sexual por pastillas,
pildoras y preservativo: Valora el grado de aceptabilidad que los
preservativos son el método mas efectivo para prevenir la transmision
de enfermedades de transmision sexual. Algunas pastillas y pildoras

también pueden proporcionar cierta proteccion(50).

Eficiencia de los métodos naturales: Valora el grado de
aceptabilidad de los métodos anticonceptivos naturales, como el
método del ritmo, pueden ser menos eficaces que otros métodos mas

modernos(50).

Pildora de al dia siguiente y prevencion del embarazo precoz:
Considera a la pildora estad disefiada para prevenir el embarazo
después de una relacion sexual sin proteccion. Sin embargo, no es un

método anticonceptivo regular(50).

Efectos secundarios de las inyecciones hormonales: Considera a
cualquier medicamento, las inyecciones hormonales pueden tener
efectos secundarios, que varian segun la persona y el tipo de

inyeccién(50).

Aceptabilidad de métodos anticonceptivos de barrera: Considera a
la aceptabilidad de los métodos anticonceptivos puede variar segun las

preferencias individuales y las necesidades de la pareja(50).
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Impacto de los métodos anticonceptivos hormonales en mujeres
y hombres: Considera a los efectos de los métodos hormonales
pueden variar entre individuos, pero generalmente estan disefiados

para afectar el sistema reproductivo de la mujer(50).

Reduccion de embarazos no deseados por métodos
anticonceptivos: Utilizar métodos anticonceptivos correctamente y de
manera consistente puede ayudar a reducir la probabilidad de
embarazos no deseados(50).

Calidad de los preservativos: Considera la calidad de los
preservativos puede variar segun la marca y el tipo, pero en general,
son considerados un método eficaz de prevencién de embarazos y

enfermedades de transmision sexual(50).

Posibilidad de adiccion o dafio por pildoras y pastillas: Toma en
consideracion que los anticonceptivos, no se consideran sustancias
adictivas, sino que consideran que son importante para seguir las

indicaciones médicas(50).

Accesibilidad de preservativos para hombres: Considera que los
preservativos deben ser ampliamente accesibles y estan disponibles
en la mayoria de las farmacias y tiendas de conveniencia(50).

Accesibilidad econémica de anticonceptivos para hombres y
mujeres: Considera que la accesibilidad econdémica puede variar
segun la ubicacion y la situacion financiera individual, pero se ofrecen

opciones asequibles tanto para hombres como para mujeres(50).

Escala de aceptacion de métodos anticonceptivos

Marque una X segun el grado de aceptacion del uso de métodos

anticonceptivos donde: 5 totalmente de acuerdo; 4 de acuerdo; 3 indiferente;

2 en desacuerdo; 1 totalmente en desacuerdo.
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ALTERNATIVA

¢, Consideras que debes obtener informacién sobre los

meétodos anticonceptivo por parte de tus compafneros?

¢, Consideras que en tu colegio te den informacion sobre

los métodos anticonceptivos?

¢,Consideras que debes preparado psicoldgica y

fisicamente para iniciar una vida sexualmente activa?

¢, Consideras que debes asistir a charlas sobre los

métodos anticonceptivos?

¢, Consideras que debes usar unos de los métodos

anticonceptivos para tu proteccion?

¢Estimas que la pastilla hace que el periodo menstrual

sea menos molestoso en las mujeres?

¢ Estas de acuerdo que la doctrina religiosa te prohiba

usar métodos anticonceptivos?

¢, Crees que la planificacion familiar puede
proporcionarte informacion sobre formacién sobre

medidas de prevencién?

¢Las pastillas, pildoras y preservativo evitan

enfermedades de transmisiéon sexual?

¢, Piensa que los métodos llamadas naturales son

eficaces?

¢ Consideras que la “pildora de al dia siguiente”

previene el embarazo precoz?

¢, Piensas que las inyecciones hormonales tienen efecto

secundario?

¢ Estimas que métodos anticonceptivos de barrera son

mas aceptables que otros métodos?

¢ Crees que el uso de métodos anticonceptivos
hormonales afecta mas a las mujeres que a los

hombres?
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¢, Sientes que los métodos anticonceptivos bajan el
porcentaje de embarazos no deseados?

¢ Supones que los preservativos son de buena calidad?

¢, Consideras que las pildoras y las pastillas pueden

formar una adiccion o dafio a la persona que lo tome?

¢, Es mas facil conseguir preservativos para los

hombres?

¢, Consideras que los anticonceptivos para hombres son

econdmicamente accesibles?

¢, Consideras que los anticonceptivos para mujeres son

econdmicamente accesibles?

Fuente: Estudio sobre preferencias y/o percepciones en el uso de métodos anticonceptivos modernos
(MAC) entre adolescentes, hombres y mujeres, de 10 a 19 afios, Ministerio de Salud Publica del
Ecuador(50).

2.3. Marco legal

Cddigo de la nifiez

Art. 27.- Derecho a la salud. - Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho
a disfrutar del mas alto nivel de salud fisica, mental, psicoldgica y sexual(51).

El derecho a la salud de los nifios, nifias y adolescentes comprende:
1. Acceso gratuito a los programas y acciones de salud publicos, a una
nutricion adecuada y a un medio ambiente saludable(51);

2. Acceso permanente e ininterrumpido a los servicios de salud publicos, para
la prevencion, tratamiento de las enfermedades y la rehabilitacion de la salud.
Los servicios de salud publicos son gratuitos para los nifios, nifias y

adolescentes que los necesiten(51);

3. Acceso a medicina gratuita para los nifios, nifias y adolescentes que las

necesiten(51);
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4. Acceso inmediato y eficaz a los servicios médicos de emergencia, publicos

y privados(51);

5. Informacién sobre su estado de salud, de acuerdo al nivel evolutivo del nifio,

nifia o adolescente(51);

6. Informacion y educacion sobre los principios basicos de prevencion en

materia de salud, saneamiento ambiental, primeros auxilios(51);

7. Atencion con procedimientos y recursos de las medicinas alternativas y

tradicionales(51);

8. El vivir y desarrollarse en un ambiente estable y afectivo que les permitan

un adecuado desarrollo emocional(51);

9. El acceso a servicios que fortalezcan el vinculo afectivo entre el nifio o nifia

y su madre y padre; y(51),

10. El derecho de las madres a recibir atencidn sanitaria prenatal y postnatal
apropiadas. Se prohibe la venta de estupefacientes, substancias psicotropicas
y otras que puedan producir adiccion, bebidas alcohdlicas, pegamentos
industriales, tabaco, armas de fuego y explosivos de cualquier clase, a nifios,

nifias y adolescentes(51).

Art. 28.- Responsabilidad del Estado en relacion con este derecho a la salud.
- Son obligaciones del Estado, que se cumplirdn a través del Ministerio de
Salud(51):

1. Elaborar y poner en ejecucion las politicas, planes y programas que

favorezcan el goce del derecho contemplado en el articulo anterior(51);
2. Fomentar las iniciativas necesarias para ampliar la cobertura y calidad de

los servicios de salud, particularmente la atencion primaria de salud; y

adoptara las medidas apropiadas para combatir la mortalidad materno
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infantil(51), la desnutricion infantil y las enfermedades que afectan a la

poblacion infantil(51);

3. Promover la accion interdisciplinaria en el estudio y diagndstico temprano,
de los retardos del desarrollo, para que reciban el tratamiento y estimulacion

oportunos(51);

4. Garantizar la provision de medicina gratuita para nifios, niflas y

adolescentes(51);

5. Controlar la aplicacion del esquema completo de vacunacion(51);

6. Desarrollar programas de educacion dirigidos a los progenitores y demas
personas a cargo del cuidado de los nifios, niflas y adolescentes, para
brindarles instruccion en los principios basicos de su salud y nutricion, y en las

ventajas de la higiene y saneamiento ambiental; y(51),

7. Organizar servicios de atencidn especifica para nifios, nifias y adolescentes

con discapacidades fisicas, mentales o sensoriales(51).

Art. 37.- Derecho a la educacion. - Los nifios, nifias y adolescentes tienen
derecho a una educaciéon de calidad. Este derecho demanda de un sistema

educativo que(51):

1. Garantice el acceso y permanencia de todo nifio y nifia a la educacion

basica, asi como del adolescente hasta el bachillerato o su equivalente(51);
2. Respete las culturas y especificidades de cada region y lugar(51);

3. Contemple propuestas educacionales flexibles y alternativas para atender
las necesidades de todos los nifios, nifias y adolescentes, con prioridad de

quienes tienen discapacidad, trabajan o viven una situacion que requiera

mayores oportunidades para aprender(51);
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4. Garantice que los nifios, nifias y adolescentes cuenten con docentes,
materiales didacticos, laboratorios, locales, instalaciones y recursos
adecuados y gocen de un ambiente favorable para el aprendizaje. Este
derecho incluye el acceso efectivo a la educacion inicial de cero a cinco afos,
y por lo tanto se desarrollaran programas y proyectos flexibles y abiertos,

adecuados a las necesidades culturales de los educandos; y(51),

5. Que respete las convicciones éticas, morales y religiosas de los padres y
de los mismos nifios, nifias y adolescentes. La educacion publica es laica en
todos sus niveles, obligatoria hasta el décimo afio de educacion basica y
gratuita hasta el bachillerato o su equivalencia. El Estado y los organismos
pertinentes aseguraran que los planteles educativos ofrezcan servicios con
equidad, calidad y oportunidad y que se garantice también el derecho de los
progenitores a elegir la educacion que mas convenga a sus hijos y a sus
hijas(51).

Constitucion de la Republica del Ecuador

Art. 26.- La educacion es un derecho de las personas a lo largo de su vida y
un deber ineludible e inexcusable del Estado. Constituye un area prioritaria de
la politica publica y de la inversion estatal, garantia de la igualdad e inclusion
social y condicién indispensable para el buen vivir. Las personas, las familias
y la sociedad tienen el derecho y la responsabilidad de participar en el proceso

educativo.

Art. 27.- La educacién se centrard en el ser humano y garantizara su
desarrollo holistico, en el marco del respeto a los derechos humanos, al medio
ambiente sustentable y a la democracia; sera participativa, obligatoria,
intercultural, democratica, incluyente y diversa, de calidad y calidez; impulsara
la equidad de género, la justicia, la solidaridad y la paz; estimularéd el sentido
critico, el arte y la cultura fisica, la iniciativa individual y comunitaria, y el

desarrollo de competencias y capacidades para crear y trabajar.
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La educacion es indispensable para el conocimiento, el ejercicio de los
derechos y la construccion de un pais soberano, y constituye un eje

estratégico para el desarrollo nacional.

Art. 28.- La educacion respondera al interés publico y no estara al servicio de
intereses individuales y corporativos. Se garantizara el acceso universal,
permanencia, movilidad y egreso sin discriminacion algunay la obligatoriedad

en el nivel inicial, basico y bachillerato o su equivalente.
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CAPITULO Il
3. DISENO DE LA INVESTIGACION

3.1. Tipo de estudio

Nivel: Descriptivo

Método: Cuantitativa,

Disefio: Segun el Tiempo. Prospectivo y Segun el periodo y la secuencia del
estudio: De corte Transversal.

3.2. Poblacion y muestra
La poblacion estuvo conformada por 360 adolescentes, inscritos legalmente
en la Institucion Educativa, de los cuales solo 200 estudiantes fueron incluidos

en el estudio porque cumplieron con los criterios de inclusion.

3.2.1.Criterios de inclusion

Adolescentes legalmente inscritos en la Institucion Educativa en la jornada
vespertina.

Adolescentes que entreguen el consentimiento informado firmado por los

representantes.

3.2.2.Criterios de exclusion
Hijos/as de los padres de la Institucion educativa que no cedieron a firmar el
consentimiento informado.

Estudiantes de la jornada matutina

3.3. Procedimiento paralarecoleccidon de lainformacién
Técnica: Encuesta

Instrumento: Cuestionario de grado de aceptacion en base al estudio sobre
preferencias y/o percepciones en el uso de métodos anticonceptivos
modernos (MAC) entre adolescentes, hombres y mujeres, de 10 a 19 afios,
del Ministerio de Salud Publica del Ecuador, afio 2023(50).
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3.4. Técnica de procesamiento y analisis de datos

Los datos seran registrados en el programa Microsoft Excel, para posterior

mostrar datos expresados en forma porcentual en graficos de barra.

3.5. Procedimientos para garantizar aspectos éticos en las

investigaciones con sujetos humanos.
El estudio aplico el consentimiento informado dirigido a los padres/
representantes de los estudiantes, a fin de preservar el derecho a la privacion
y conservacion de los datos para fines académicos mas no para fines

lucrativos y/o econdmicos.

3.6. Variables generales y operacionalizacion

Variable general: Conocimiento de métodos anticonceptivos en

adolescentes de 11 a 18 afios.

Dimensién Indicador Escala
Hombre
Sexo .
Mujer
Catoélica
L Evangélica
Religion

Testigo de Jehova
Otra.

Octavo de basica

o Noveno de basica
Caracteristicas _ )
_ . o Décimo de bésica
sociodemograficas | Grado académico .
lero de bachillerato

2do de bachillerato
3ero de bachillerato

_ _ Urbano
Residencia
Rural
Bajo
Nivel econdmico Medio
Alto
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Dimensidn

Indicador

Escala

Tipo de métodos

anticonceptivos

Métodos de barrera

Conddn Masculino
Conddn Femenino
Diafragmas
Espermicidas

Capuchdn cervicouterino

Métodos hormonales o

sistémicos

Pildoras anticonceptivas
Implante subdérmico

Hormonales inyectables
Parches anticonceptivos

Pastilla de emergencia

Métodos Quirargicos

DIU (dispositivo
intrauterino)
Salpingoclasia (ligadura de
trompas)

Vasectomia

Métodos naturales.

Coito interrupto

Método del ritmo

Método de amenorrea de
la lactancia

Temperatura basal

Moco cervical

Abstinencia
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Dimensién Indicador Escala

Obtener informacion sobre los métodos
anticonceptivo por parte de tus comparieros
Obtener informacion del colegio sobre los
métodos anticonceptivos

Estar preparado psicoldgica y fisicamente
para iniciar una vida sexualmente activa
Asistir a charlas sobre los métodos
anticonceptivos

Importancia del uso de uno de los métodos
anticonceptivos para tu protecciéon

La pastilla hace que el periodo menstrual
sea menos molestoso en las mujeres

La doctrina religiosa prohibe usar métodos
anticonceptivos

La planificacion familiar puede Totalmente de
proporcionarte informacién sobre formaciéon
sobre medidas de prevencion

Las pastillas, pildoras y preservativo evitan
enfermedades de transmision sexual De acuerdo
Piensa que los métodos llamadas naturales
Grado de son eficaces

La “pildora de al dia siguiente” previene el
embarazo precoz

Las inyecciones hormonales tienen efecto En desacuerdo
secundario

Los métodos anticonceptivos de barrera son
mas aceptables que otros métodos Totalmente en
El uso de métodos anticonceptivo- desacuerdo.
hormonales afecta més a las mujeres que a
los hombres

Los métodos anticonceptivos bajan el
porcentaje de embarazos no deseados

acuerdo

N Indiferente
aceptacion

Los preservativos son de buena calidad

Las pildoras y las pastillas pueden formar
una adiccion o dafio a la persona que lo
tome

Es mas facil conseguir preservativos para los
hombres

Los anticonceptivos para hombres son
econOmicamente accesibles

Los anticonceptivos para mujeres son

econdémicamente accesibles

Fuente: Estudio sobre preferencias y/o percepciones en el uso de métodos anticonceptivos modernos
(MAC) entre adolescentes, hombres y mujeres, de 10 a 19 afios, Ministerio de Salud Publica del
Ecuador(50).
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3.7. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DE LOS ESTUDIANTES

Figura 1. Sexo de los estudiantes

® Hombre = Mujer

S
—
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Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS
Se observo una distribucion de género equilibrada, 51% de hombres y 49%
de mujeres. Esto sugiere que el conocimiento sobre métodos anticonceptivos

deberia ser relevante tanto para hombres como para mujeres(25).
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Figura 2. Religion de los estudiantes
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Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

En términos de religidn, la mayoria se identificé como catdlicos (49%). Aunque
la mayoria se identifica como catdlicos, es importante recordar que las
creencias y practicas individuales pueden variar ampliamente incluso dentro
de una misma religidon. Algunas religiones pueden seguir estrictamente las
ensefianzas de la Iglesia, mientras que otros pueden tener perspectivas mas
flexibles(28).
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Figura 3. Grado académico de los estudiantes
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Fuente: Encuesta

Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

En cuanto al nivel educativo, hubo una distribucién uniforme empezando
desde octavo basico a tercero de bachillerato. Aunque la educacion puede ser
impartida de manera efectiva, es importante tener en cuenta que la
informacion sobre métodos anticonceptivos debe presentarse de manera

apropiada para el nivel educativo especifico(29).
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Figura 4. Procedencia de los estudiantes

83%

17%

Rural Urbana

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

En cuanto a la ubicacion, la mayoria de los participantes residian en areas
urbanas (83%). Las areas urbanas a menudo tienen una mayor exposiciéon a
la educacion sexual a través de escuelas, clinicas de salud y campafias de
concientizacion. Es importante tener en cuenta que estos son analisis
generales y que hay variaciones significativas dentro de areas rurales y
urbanas. Es esencial considerar los contextos locales especificos al abordar
el conocimiento de métodos anticonceptivos en estas areas. Ademas, es
importante que los programas de educacion y los servicios de salud sean

sensibles a las necesidades y realidades de ambas comunidades(29).
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Figura 5. Nivel econdmico de los estudiantes

m Medio m Alto

87%

13%

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

El nivel socioecondémico muestra que el 87% tienen un nivel medio. Las
personas con un nivel economico medio generalmente tienen mas recursos
disponibles para obtener educacién y acceso a servicios de salud. Esto
significa que es mas probable que tengan acceso a informacion sobre
métodos anticonceptivos a través de la educacién formal, la atencién médica
y otros recursos(30).
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TIPOS DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

Figura 6. Métodos anticonceptivos de barrera

42%
31%
19%
5%
3%
Condodn Condodn Diafragmas  Espermicidas  Capuchon
Masculino Femenino cervicouterino

Métodos de barrera

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

Dentro de los métodos de barrera, el condén masculino es el método 100%
mas ampliamente conocido, lo que destaca su popularidad y reconocimiento
como una opcion efectiva. EI condén femenino sigue con el 31%. Por otro
lado, métodos como los diafragmas, espermicidas y el capuchon
cervicouterino muestran un nivel de conocimiento mas bajo, lo que puede
indicar una menor familiaridad por estas opciones. Esto puede deberse a que
los condones son faciles de adquirir en la mayoria de los lugares como
farmacias, supermercados y centros médicos que se distribuyen
gratuitamente como parte de programas de salud publica(34).
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Figura 7. Métodos anticonceptivos hormonales o sistémicos
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Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

Hormonales inyectables
Parches anticonceptivos

ANALISIS

En base al conocimiento de métodos anticonceptivos hormonales, las pildoras
anticonceptivas y los métodos hormonales inyectables (26%), reflejan un
solido conocimiento. A pesar de ello, también existe una alta aceptacion de
conocimiento de la pastilla de emergencia (24%) y el implante subdérmico
(16%). Sin embargo, existe un bajo conocimiento o una menor familiaridad de
los parches anticonceptivos. Esto se debe a que comiunmente en muchas
culturas y sociedades, el uso de pildoras anticonceptivas es ampliamente
aceptado y promovido como una practica responsable y segura en las

relaciones sexuales en la mujer(38).
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Figura 8. Métodos anticonceptivos quirdrgicos

51%

35%

14%

DIU (dispositivo Salpingoclasia (ligadura Vasectomia
intrauterino) de trompas)

Métodos Quirargicos

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

Estos datos indican un alto nivel de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos de larga duracion y permanentes. El 51% conoce sobre la
salpingoclasia, seguido del 35% DIU y 14% vasectomia. La ligadura de
trompas ha sido una opcion anticonceptiva disponible durante varias décadas.
Esto significa que ha tenido tiempo para establecerse como una opcién

conocida y confiable(44).
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Figura 9. Métodos anticonceptivos naturales
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Métodos naturales.

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

Los datos muestran que la abstinencia sexual es el método anticonceptivo
natural mas conocido por los adolescentes 40%, seguido de coito interrupto
27% y el método del ritmo 24%. Por otro lado, opciones menos conocidas la
monitorizacion de la temperatura basal, moco cervical, el método de
amenorrea de la lactancia y son los menos conocidos. La abstinencia sexual
es una eleccion vélida y respetable en términos de salud sexual y
reproductiva. Sin embargo, es importante mencionar que, si en algun
momento se decide iniciar la actividad sexual, se debe contar con informacion

sobre métodos anticonceptivos y practicas sexuales seguras(47).
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Tabla 1. Grado de aceptacion por indicador, medida en escala de Likert

Indicadores/ Escala

Totalmente
de acuerdo

De acuerdo

En
desacuerdo

Totalmente
desacuerdo

Obtener informacién sobre los
métodos anticonceptivo por
parte de tus comparieros

64%

22%

0%

15%

Obtener informacion del
colegio sobre los métodos
anticonceptivos

38%

47%

1%

15%

Estar preparado psicoldgica y
fisicamente para iniciar una
vida sexualmente activa

24%

61%

15%

0%

Asistir a charlas sobre los
métodos anticonceptivos

50%

23%

13%

15%

Importancia del uso de uno de
los métodos anticonceptivos
para tu proteccion

21%

53%

13%

15%

La pastilla hace que el periodo
menstrual sea menos
molestoso en las mujeres

53%

38%

1%

9%

La doctrina religiosa prohibe
usar métodos anticonceptivos

50%

36%

1%

14%

La planificacién familiar debe
proporcionarte informacion
sobre medidas de prevencion

36%

49%

1%

15%

Las pastillas, pildoras y
preservativo evitan
enfermedades de transmision
sexual

41%

37%

23%

0%

Los métodos llamadas
naturales son eficaces

45%

41%

0%

14%

La “pildora de al dia siguiente”
previene el embarazo precoz

47%

39%

1%

14%

Las inyecciones hormonales
tienen efecto secundario

39%

52%

2%

9%

Los métodos anticonceptivos
de barrera son mas aceptables
que otros métodos

61%

13%

27%

0%

El uso de métodos
anticonceptivo-hormonales
afecta mas a las mujeres que a
los hombres

30%

56%

0%

15%

Los métodos anticonceptivos
bajan el porcentaje de
embarazos no deseados

62%

26%

1%

12%

Los preservativos son de
buena calidad

44%

47%

1%

9%

Las pildoras y las pastillas
pueden formar una adiccién o
dafio a la persona que lo tome

44%

42%

15%

0%

Es mas fécil conseguir
preservativos para los hombres

51%

36%

0%

14%

Los anticonceptivos para
hombres son econémicamente
accesibles

40%

46%

0%

15%

Los anticonceptivos para
mujeres son econémicamente
accesibles

51%

35%

0%

15%

Fuente: Encuesta

Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly
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El andlisis de esta tabla sugiere una serie de tendencias interesantes en
cuanto al grado de aceptabilidad para el conocimiento de los métodos
anticonceptivos. En primer lugar, es notable que una mayoria de los
adolescentes esta totalmente de acuerdo (64%) que se busca informacién
sobre anticoncepcion a través de sus comparieros, 1o que indica una fuerte
influencia del entorno social en las decisiones sobre planificacion familiar. La
creencia de que los métodos anticonceptivos reducen los embarazos no
deseados cuenta con un alto nivel de aceptacion (62%). Es interesante
observar que el 61% considera los métodos anticonceptivos de barrera son

mas aceptables que otras opciones.

Esto sugiere una preferencia hacia métodos como los condones,
posiblemente debido a su facilidad de uso y el hecho de que proporcionan una
barrera fisica inmediata contra embarazos e infecciones de transmision
sexual. En cuanto a la percepcion de los efectos de la pildora anticonceptiva,
un poco més de la mitad (53%) cree que hace que el periodo menstrual sea
menos molesto para las mujeres. Esto puede indicar un entendimiento
generalizado de los beneficios adicionales de las pildoras anticonceptivas mas
alla de la prevenciéon del embarazo. Es importante notar que el 51% considera
que es mas facil conseguir preservativos para hombres, lo que sugiere que la
accesibilidad y disponibilidad de métodos anticonceptivos puede variar segun

el género.

Ademas, el 51% piensa que los anticonceptivos para mujeres son
econdémicamente accesibles, indicando que existe una percepcion de
disponibilidad econémica, aunque puede haber variaciones segun la
ubicacién y el acceso a servicios de salud. El hecho de que el 50% considere
asistir a charlas sobre métodos anticonceptivos refleja un interés en obtener
informacion educativa y confiable sobre opciones de planificacion familiar. Sin
embargo, también es significativo que un 50% menciona que la doctrina
religiosa prohibe el uso de métodos anticonceptivos, lo que destaca la

influencia de las creencias religiosas en las decisiones sobre anticoncepcion.
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Figura 10. Puntuacién general de grado de aceptacion de los métodos

anticonceptivos
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Fuente: Encuesta
Elaborado por: Burbano Cagua, Kasandra Brigitte y Malla Montalvan, Rosa Mayerly

ANALISIS

El grado de aceptaciéon de los métodos anticonceptivos en la mayoria de los
estudiantes muestran un nivel moderado de aceptacion, lo que sugiere una
actitud positiva hacia los métodos anticonceptivos. Sin embargo, también es
importante tener en cuenta que un porcentaje significativo (14,5%) muestra un
nivel bajo de aceptacioén, lo que indica que hay un grupo de personas que
podrian tener dudas o desconocimiento sobre el uso de estos métodos, lo que
permite tomar en consideracion los factores individuales, culturales y sociales,
que puede influir en sus decisiones y en la capacidad de alcanzar sus

objetivos personales y profesionales.
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DISCUSION

En esta seccion, se presentaran y analizaran los resultados obtenidos a partir
de los datos recopilados en el estudio. Los resultados proporcionaran una
vision detallada de las percepciones y opiniones de los estudiantes con
respecto al conocimiento de los métodos anticonceptivos.

De acuerdo con las caracteristicas sociodemograficas, los autores Villalobos
et al.,(16) examiné una muestra compuesta por 37,5% adolescentes de
edades comprendidas entre los 12 y los 19 afios, de ambos sexos, el 50%
eran hombres y 50% mujeres. El 97% tenia entre 15y 19 afios, y mas del 77%
residia en areas urbanas, un 98% se autoidentifican como mestizo, y de

religion 56% eran catdlico.

En este estudio las caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes
fueron del 51% de hombres y un 49% de mujeres, con actividad religiosa como
catélicos (49%). Existiendo una distribucion uniforme de noveno de basica
19%, 2do de bachillerato 19%, décimo de basica 18%, 3ero de bachillerato
18%, lero de bachillerato 16%, octavo de basica 10%. Los estudiantes

residen en areas urbanas (83%). De nivel econémico 87% nivel medio.

En estos estudios, se muestran similitudes notables entre los dos estudios es
la predominancia la residencia urbana. Sin embargo, las diferencias en la
distribucion de los niveles educativos entre los dos estudios son notables. Se
observé rango de edades mas amplio, asi mismo se identificaron como
catélico, lo que a su vez podria relacionarse con aspectos culturales y sociales
cambiantes. La comparacion entre los dos estudios podria proporcionar
informacion interesante sobre cOmo estas caracteristicas sociodemograficas
pueden influir en el grado de importancia que tiene los métodos

anticonceptivos.

En cuanto a los métodos anticonceptivos, el 35% conoce las pildoras, el 20%
los preservativos, el 15% el DIU (Dispositivo Intrauterino), el 10% la
salpingoclasia (trompas ligadura), el 5% los implantes subdérmicos y el 5%
los métodos hormonales inyectables. Villalobos et al.(16) de acuerdo al

conocimiento de métodos anticonceptivos demostrdo que sus encuestados
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conocen el condon masculino 100%, condén femenino también cuenta con un
nivel significativo de reconocimiento, siendo mencionado por el 95%. En lo
que respecta a los métodos hormonales, la pildora anticonceptiva y el
implante subdérmico y los anticonceptivos hormonales inyectables 75%. En
cuanto a los métodos quirargicos, el dispositivo intrauterino (DIU) mostré una
tasa de reconocimiento extremadamente alta, siendo identificado por el 99%.
En lo que respecta a los métodos naturales, el coito interrumpido fue
reconocido en el 78%.

En este estudio dentro de los métodos de barrera, el condon masculino fue el
mas conocido en un 42%. El condén femenino sigue con el 31%. Por otro lado,
métodos como los diafragmas 19%, espermicidas 5% y el capuchén
cervicouterino 3%. En base al conocimiento de métodos anticonceptivos
hormonales, las pildoras anticonceptivas y los métodos hormonales
inyectables (26%), pastilla de emergencia (24%) y el implante subdérmico
(16%). En cuanto a los métodos anticonceptivos quirargicos el 51% conoce
sobre la salpingoclasia, seguido del 35% DIU y 14% vasectomia, y dentro de
los métodos naturales la abstinencia sexual es el método anticonceptivo
natural mas conocido por los adolescentes 40%, seguido de coito interrupto
27% y el método del ritmo 24%, método de amenorrea de la lactancia 13%, la

temperatura basal 9% y moco cervical 5%.

Con respecto al grado de aceptaciéon ante los métodos anticonceptivos el
autor Gomez et al., determin6 que el 89% considera que es alta. Asi mismo,
Hernandez et al., cuando se evalla el nivel de aceptabilidad menciona que el
75% es de alta y el 15% es baja. En este estudio en base al grado de
aceptabilidad de los métodos anticonceptivos, se evidencié que el 83%
comparten la visidbn de que los métodos anticonceptivos deben tener un
moderado nivel de aceptabilidad. En contraste, un pequefio 14,5% muestran

tener un bajo nivel de aceptividad.
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CONCLUSIONES

Como conclusion el conocimiento que tienen los adolescentes sobre los
métodos anticonceptivos mostré que para los métodos de barrera y
hormonales tienen un nivel de conocimiento alto para conddn y pildoras
respectivamente. Sin embargo, para los anticonceptivos métodos quirdrgicos
y métodos naturales el conocimiento es bastante bajo, con solo alrededor de

una cuarta parte a la mitad de la poblacion.

En cuanto a las caracteristicas sociodemograficas los adolescentes en
respecto al sexo fueron los hombres con el 51 % de religién catolica con el
49%, con un grado académico de noveno y décimo de basico con el 19%, de

procedencia urbana con el 83% de nivel econédmico medio con el 87%.

En cuanto a los métodos anticonceptivos, el condén masculino es el mas
ampliamente conocido, alcanzando un 42%. Por otro lado, los anticonceptivos
hormonales, como las pildoras y los métodos inyectables, representaron el
26% cada uno. En lo que respecta a los métodos quirdrgicos, la salpingoclasia
fue del 51% conocida por los adolescentes, seguida del DIU con un 35%. En
cuanto a los métodos naturales, la abstinencia sexual fue el mas reconocido
en un 40%.

El grado de aceptabilidad medida por la escala de Likert muestran que la
mayoria estan totalmente de acuerdo con respeto a la aceptabilidad de los
métodos anticonceptivos. Lo que determino un puntaje general moderado de
aceptabilidad hacia los métodos anticonceptivos 83%, mientras que un

porcentaje significativo mostré un bajo nivel 14,5%.
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RECOMENDACIONES

Dada la variedad de opiniones y niveles de conocimiento identificados en el
estudio, es crucial que las instituciones de salud y educativas implementen
programas de educacion sexual integral. Estos programas deben proporcionar
informacion precisa y completa sobre métodos anticonceptivos, su
funcionamiento, eficacia y ventajas, asi como abordar mitos y conceptos

erréneos.

Se debe fomentar la comunicacion abierta y honesta en entornos educativos
y familiares puede ayudar a desmitificar los métodos anticonceptivos y aclarar
conceptos erroneos. Promover conversaciones informales y comodas podria

aumentar la comprension y la aceptacion.

Los centros de salud deben promover la comprension de la salud reproductiva
en general, no solo desde una perspectiva de prevencion del embarazo, sino
a establecer una base soélida para tomar decisiones informadas a lo largo de

la vida.
Se debe garantizar el acceso a servicios de salud sexual y reproductiva,

incluyendo la disponibilidad de métodos anticonceptivos, fundamentales para
respaldar las decisiones informadas de las personas.
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Guayaquil, 16 de agosto del 2023

Srta. MALLA MONTALVAN ROSA MAYERLY

Srta. BURBANO CAGUA KASANDRA BRIGITTE
Estudiantes de la Carrera de Enfermeria

Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil

De mis consideraciones:

Reciban un cordial saludo de parte de la Direccién de la Carrera de Enfermeria,
ala vez les comunica, que su tema de trabajo de titulacion: “CONOCIMIENTO
DE METODOS ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES DE 11 A 18 ANOS
QUE ACUDEN A UNA INSTITUCION EDUCATIVA DE LA CIUDAD DE
GUAYAQUIL" ha sido aprobado por la Comisién Académica de la Carrera, la
tutora asignada es la Lic. Laura Molina de la Vera.

Me despido deseandoles éxito en la realizacién de su trabajo de titulacion.

Atentamente,

Leda. Angela Mendoza Vinces
Directora de la Carrera de Enfermeria
Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil
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Permiso institucional

Guayaquil 01 de septiembre del 2023

PhD George Galarza Ba
ector: UEF Juan Mo

Presente
De mis consideraciones

Reciba un cordial saludo a la vez deseandole éxitos en sus funciones acertadamente
lo viene realizando en bien de la institucién

Nosotras Rosa Malla Montalvan, con C.1 0951716976 , Kasandra Burbano Cagua,
con C.1 0950080713 ante usted respetuosamente me presento y emito.

Qué actualmente cursando para obtener la licenciatura en enfermeria en la

Universidad catélica Santiago de Guayaquil solicito a usted de manera comedida, se
considere la peticion de su autorizacién al ingreso de la institucion “UEF Juan

Montalvo “a realizar unas encuestas a sus estudiantes para mi proyecto de tesis con el
tema “Conocimiento de métodos anticonceptivos en adolescentes que acuden a una
institucién educativa de la ciudad de Guayaquil®

Con saludos cordiales y el tiempo de agradecerie su atencién a esta solicitud
aprovecho la oportunidad para reiterarle mi mas alta consideracién y estima

Atentamente,
s FISGAL
coLEG‘o TALVO
2ol Amlécnon R LA
Rosa Malla Montalvan_con C.| 0951716976 j ,zq 2..—
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UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
CARRERA DE ENFERMERIA

Tema: Conocimiento de métodos anticonceptivos en adolescentes que acuden a una
institucion educativa de la ciudad de Guayaquil

Objetivo: Encuestar a los adolescentes que acuden a una institucion educativa de la
ciudad de Guayaquil

Instrucciones: Marque una X segun corresponda.

Esta entrevista forma parte de un estudio para evaluar el conocimiento de métodos
anticonceptivos. Esperamos que la entrevista dure aproximadamente 10 minutos. No
tiene que dar su nombre. Toda la informacién recopilada sera mantenida de manera
confidencial.

A. Aspectos sociodemograficos

1. Sexo 2. Edad:
a. Mujer
b. Hombre

3. ¢Cual es su religion? 4. Residencia
a. Catolica a. Urbano
b. Evangélica b. Rural
c. Testigo de Jehova
d. Otra.

5. Grado académico

2do de bachillerato

6. Nivel econémico a. Octavo de basica
a. Bajo b. Noveno de béasica
b. Medio c. Décimo de basica
c. Alto d. 1lero de bachillerato
e.
f.

3ero de bachillerato
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C. tipos de métodos anticonceptivos

Marque un X en los métodos conocidos

Conddén Masculino

Condoén Femenino

Métodos de barrera Diafragmas

Espermicidas

Capuchén cervicouterino

Pildoras anticonceptivas

Implante subdérmico

Métodos hormonales Hormonales inyectables

Parches anticonceptivos

Pastilla de emergencia

DIU (dispositivo intrauterino)

Métodos Quirlrgicos Salpingoclasia (ligadura de trompas)

Vasectomia

Coito interrupto

Método del ritmo

Método de amenorrea de la lactancia

Métodos naturales.
Temperatura basal

Moco cervical

Abstinencia

Escala de aceptacion de métodos anticonceptivos

Marque una X segun el grado de aceptacion del uso de métodos
anticonceptivos donde: 5 totalmente de acuerdo; 4 de acuerdo; 3 indiferente;

2 en desacuerdo; 1 totalmente en desacuerdo.

ALTERNATIVA 5|14 |3 (2|1

¢, Consideras que debes obtener informacion sobre los

métodos anticonceptivo por parte de tus compaferos?

¢, Consideras que en tu colegio te den informacion

sobre los métodos anticonceptivos?
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¢, Consideras que debes preparado psicolégica y

fisicamente para iniciar una vida sexualmente activa?

¢, Consideras que debes asistir a charlas sobre los

métodos anticonceptivos?

¢, Consideras que debes usar unos de los métodos

anticonceptivos para tu proteccién?

¢ Estimas que la pastilla hace que el periodo menstrual

sea menos molestoso en las mujeres?

¢ Estas de acuerdo que la doctrina religiosa te prohiba

usar métodos anticonceptivos?

¢,Crees que la planificacion familiar puede
proporcionarte informacion sobre formacién sobre

medidas de prevencion?

¢ Las pastillas, pildoras y preservativo evitan

enfermedades de transmision sexual?

¢, Piensa que los métodos llamadas naturales son

eficaces?

¢ Consideras que la “pildora de al dia siguiente”

previene el embarazo precoz?

¢, Piensas que las inyecciones hormonales tienen

efecto secundario?

¢ Estimas que métodos anticonceptivos de barrera son

mas aceptables que otros métodos?

¢ Crees que el uso de métodos anticonceptivos
hormonales afecta mas a las mujeres que a los

hombres?

¢, Sientes que los métodos anticonceptivos bajan el
porcentaje de embarazos no deseados?

¢ Supones que los preservativos son de buena

calidad?

¢, Consideras que las pildoras y las pastillas pueden

formar una adiccién o dafio a la persona que lo tome?
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¢ Es mas facil conseguir preservativos para los

hombres?

¢, Consideras que los anticonceptivos para hombres

son econdmicamente accesibles?

¢, Consideras que los anticonceptivos para mujeres son

econdmicamente accesibles?

Fuente: Estudio sobre preferencias y/o percepciones en el uso de métodos anticonceptivos modernos
(MAC) entre adolescentes, hombres y mujeres, de 10 a 19 afios, Ministerio de Salud Publica del
Ecuador(50).
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CONSENTIMIENTO INFORMADO.

Sefor(a)

PADRE DE FAMILIA

Cordial saludo.

Por medio de la presente me permito solicitar su autorizacion y consentimiento
para la participacion de su hijo/a en el proyecto de investigacion
CONOCIMIENTO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS EN
ADOLESCENTES QUE ACUDEN A UNA INSTITUCION EDUCATIVA DE LA
CIUDAD DE GUAYAQUIL. En el cual se aplicard un cuestionario para
conocer datos de relevancia sobre métodos anticonceptivos, para determinar
la problemética actual y de tables que tiene la sociedad acerca de este tema
de interés social, debe saber que esta informacion podra beneficiar de manera
indirecta a la sociedad para que, en un futuro, se puedan crear nuevas
estrategias para la salud de la poblacion adolescentes y de la prevencion de
enfermedades de transmisién sexual y de embarazos no planificados. su
participacion, sin expresion de causa ni consecuencias negativas, declaro que

he sido informado y acepto que mi hijo/a participe en esta investigacion.

Firma
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DECLARACION Y AUTORIZACION

Yo, Burbano Cagua, Kasandra Brigitte, con C.C: # 0950080713 autora del
trabajo de titulacion: Conocimiento de métodos anticonceptivos en
adolescentes de 11 a 18 afios que acuden a una Institucion Educativa de
la ciudad de Guayaquil, previo a la obtencion del titulo de Licenciada en
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