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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados al uso de métodos anticonceptivos (MAC) en
adolescentes de la Institucion Educativa Proceres de la Independencia (IEPI), Lima 2023.
Metodo: Investigacion de tipo no experimental, analitico y transversal. Se tuvo una poblacion
de 127 alumnos; no se realizé calculo muestral. El andlisis fue con prueba Chi cuadrado y la
regresion de Poisson. Resultados: De acuerdo a las caracteristicas personales, el 68.5% de los
adolescentes tuvieron 16 afios de edad o menos, el 54.3% fueron féminas, el 61.4% conviven
con ambos padres, el 89% expreso que su religion acepta el uso de MAC y solo el 29.1% tuvo
pareja. Con respecto a las caracteristicas gineco-obsteétricas, el 73.2% recibieron informacion
sobre MAC de profesionales de la salud y el 33.9% habian iniciado su vida sexual; el 29.9%
usaba MAC, siendo los mas frecuentes el preservativo (78.9%) y pastillas anticonceptivas
(28.9%). El analisis bivariado mostrd que el sexo masculino, contar con pareja y haber tenido
relaciones sexuales fueron factores para el uso de MAC; sin embargo, el analisis multivariado
finalmente evidencio que haber tenido relaciones sexuales fue el Unico factor asociado de
manera significativa al uso de MAC. Conclusién: EIl haber tenido relaciones sexuales fue el
unico factor asociado significativamente que incrementa la prevalencia al uso de MAC en

adolescentes de la IEPI, Lima 2023.

Palabras clave: Factores asociados, uso de métodos anticonceptivos y adolescentes.



ABSTRACT

Objective: Determine the factors associated with the use of contraceptive methods in
adolescents from the Proceres de la Independencia Educational Institution (IEPI), Lima 2023.
Method: Non-experimental, analytical and transversal research. There was a population of 127
students; no sampling calculation was carried out. The analysis was with Chi square test and
Poisson regression. Results: According to personal characteristics, 68.5% of the adolescents
were 16 years of age or younger, 54.3% were women, 61.4% lived with both parents, 89%
expressed that their religion accepts the use of CAM and only 29.1% had a partner. Regarding
gynecological-obstetric characteristics, 73.2% received information about contraceptive
methods from health professionals and 33.9% had started their sexual life; 29.9% used
contraceptive methods, the most common being preservatives (78.9%) and birth control pills
(28.9%). The bivariate analysis showed that male sex, having a partner and having had sexual
relations were factors for the use of contraceptive methods; However, the multivariate analysis
finally shows that having had sexual relations was the only factor significantly associated with
the use of contraceptive methods. Conclusion: Having had sexual relations was the only factor
significantly associated with increasing the prevalence of contraceptive methods use in

adolescents from the IEPI, Lima 2023.

Keywords: Associated factors, use of contraceptive methods and adolescents.



l. INTRODUCCION

Garantizar que las féminas tengan a disposicion una serie de MAC debe ser una gran
preocupacion gubernamental, pues ha quedado demostrado que a lo largo de los afios el poco
conocimiento y el limitado acceso son las causas principales que se relacionan con su uso
infrecuente. Respaldando ello, se ha identificado que por lo menos el 11% de la poblacién
femenina entre 15- 49 afios a nivel mundial hasta el 2020 tuvo una necesidad insatisfecha de
planificacion familiar (Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas [UNFPA], 2020).

Hasta el 2020 se ha estimado que 21 millones de adolescentes que viven en paises
subdesarrollados cada afio gestan, donde un alto porcentaje de estas no lo desean. Aqui recae
la importancia de promocionar el empleo de MAC en adolescentes, pues se busca disminuir la
incidencia de decesos materno-neonatales, ademas de la incidencia de abortos ilegales que
amenazan la vida de estas (Dulanto-Ramos et al., 2022).

Alo largo de los afios se ha buscado identificar los factores relacionados a la adherencia
de los MAC, dentro de estos se ha demostrado que el sistema sanitario, la cobertura, provisién
y disponibilidad de los MAC son los generados de decision para iniciar su uso y mantenerlo en

el tiempo (Meléndez- Asipali et al.,2022).

1.1 Descripcion del problema

La adolescencia ha sido definida por la “Organizacion Mundial de la Salud (OMS)”
como la etapa que inicia posterior a la nifiez hasta antes de la adultez, comprendida entre los
10 y 19 afios, caracterizada por constantes cambios a los que se enfrenta (UNFPA, 2020). Es
entonces que en alusion a estos cambios y nuevas experiencias que comienzan a surgir, se inicia
la actividad sexual, que suele caracterizarse por ser irregular y no planificada como

consecuencia de falta de educacion sexual y el poco acceso a los servicios de planificacién
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familiar (PP. FF), que incrementa las gestaciones no planificadas y los casos de infecciones de
trasmision sexual (ITS) (Oscategui et al.,, 2022). Sin embargo, aun las necesidades de
anticoncepcion que tienen los adolescentes no han sido satisfechas (Leal y Molina, 2021).

Lo anteriormente mencionado se encuentra respaldado por la Organizacion de las
Naciones Unidas (ONU), (2018), la cual sostiene que por lo menos a nivel mundial 38 millones
de adolescentes ya son sexualmente activas y no planean gestar en los 2 afios siguientes; sin
embargo, solo 15 millones utilizan algdn MAC moderno y 23 millones no tienen acceso a
MAC.

En Latinoamérica y El Caribe solo el 28% de los adolescentes entre 15y 19 afios hace
uso de MAC moderna (Organizacion Panamericana de la Salud [OPS] y Fondo de Poblacion
de las Naciones Unidas [UNFPA], 2020). En el Pert solo el 23.6% de adolescentes usa algun
tipo de MAC (Uriarte y Asenjo, 2020).

El Ministerio de Salud (MINSA) afirma que los adolescentes tienen plena facultad para
elegir, hacer uso, recibir de forma gratuita MAC, consejeria, y orientacion en salud sexual y
reproductiva (SSyR) (Gobierno del Perd, 2023). En este sentido, es que se busca explorar
cuales son los factores para usar MAC en adolescentes ya que la prevalencia de uso es baja
entre quienes ya iniciaron vida sexual, a pesar de que los entes nacionales e internacionales
respaldan su utilizacion.

En el contexto internacional, Mekonnen et al. (2022), en Etiopia determinaron que los
factores para usar MAC en adolescentes fueron individuales; el nivel educativo, la edad v el
nivel de ingresos; los factores socioculturales fueron; discusion con la familia, negativa de los
padres, presion de la pareja y estar en union. Los factores relacionados a los servicios de salud
fueron; los horarios poco convenientes de los establecimientos sanitarios. Ademas, el
conocimiento y acceso a los Servicios de SSyR se asociaron con el uso de MAC. Por lo

contrario, Clarke et al. (2019), en Estados Unidos, sostuvieron que los factores para el uso de
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MAC difieren en relacion con la edad. Por un lado, tener antecedentes de ITS, diferencia de
edad con la pareja, discusion sobre el uso de preservativos y tener maltiples parejas fueron los
factores asociados a adolescentes méas jovenes. En cambio, los factores asociados a
adolescentes de mayor edad fueron, el embarazo previo y el control de natalidad con la pareja.
En el Perd en un estudio realizado por Oscategui et al. (2022), sostuvieron que
existieron factores individuales y sociales para el empleo de MAC en adolescentes ancashinos,
siendo estos, edad entre 16 y 19 afios, influencia de la pareja e informacion sobre MAC. A ello,
Gutiérrez y Nolasco (2022) en Lima, afiadieron la identificacién de factores culturales y
religiosos con el uso de MAC en adolescentes.
Por eso, resulta pertinente este estudio y asi establecer con seguridad los factores para
el uso de MAC y poder reforzar esta conducta. Y asi evitar repercusiones negativas, como la

incidencia de embarazos precoces, desercion escolar, entre otros, en la vida de los adolescentes.

1.1.1 Problema general
¢Cuales son los factores asociados al uso de MAC en adolescentes de la
IEPI, Lima 2023?
1.1.2 Problema especifico
¢Cudles son los factores personales asociados al uso de MAC en adolescentes de la
IEPI, Lima 2023?
¢Cudles son los factores gineco-obstétricos asociados al uso de MAC en adolescentes

de la IEPI, Lima 2023?
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1.2 Antecedentes
1.2.1 Internacionales

Dubiok et al. (2022), evaluaron los factores para empleo de MAC en adolescentes entre
10 a 19 afios de Ghana, para ello aplicaron un método transversal y encuestaron a 374
adolescentes de 31 comunidades de Ghana. Encontraron que el 29.4% de los adolescentes
utilizaron algun MAC en algun momento de sus vidas; la edad entre 16 a 19 afios, el nivel
educativo, y encontrarse en una relacion (p<0.01, respectivamente) fueron los determinantes
para el empleo de MAC en los adolescentes. Concluyeron que existieron factores tanto
individuales como sociales que intervenian en el uso de MAC entre los adolescentes.

Sserwanja et al. (2021), describieron los factores con el empleo de MAC modernos en
adolescentes de 15 a 19 afios a través de una pesquisa observacional y retrospectiva donde
utilizaron los datos de la “Encuesta Demografica y de Salud de Uganda (UDHS)” que incluian
4264 participantes. EI empleo de los MAC era 1.6 veces mayor en adolescentes casadas en
contraste con las solteras (AOR=1.60; IC al 95%: 1.09-2.34); aquellas cuya edad en el primer
parto era <15 afios tenian el doble de probabilidad de usar MAC modernos en comparacion con
aquellas cuya edad en dicho momento oscilaba entre los 15y 19 afios (AOR =2,01; IC al 95%:
1,01-3,99). Las adolescentes residentes en region central presentaban 93% mas de probabilidad
de usar MAC en contraste con aquellas del Norte (AOR = 1,93; IC al 95%: 1,01- 3,69);
finalmente, aquellas con un quintil de riqueza medio tenian 91% mas de probabilidad que
aquellas con un indice de riqueza menor (AOR = 1,91; IC al 95 %: 1,06-3,46). Concluyeron
que el indice de riqueza, el estado civil, la edad en el momento del primer parto constituyeron
predictores para el empleo de MAC en adolescentes de Uganda.

Ahinkorah et al. (2020), examinaron los factores individuales y comunitarios para el
empleo de MAC modernos entre adolescentes y mujeres jovenes que participaron en la

encuesta demogréafica y de salud de Mali de 2018. Método retrospectivo analizando a 2639
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participantes. Obtuvieron que la prevalencia del uso de MAC fue de 17.1%. Ademas,
encontraron que las adolescentes y mujeres jovenes casadas, en ausencia de educacion formal,
de estado socioecondmico mas pobre, sin hijos, con conocimientos deficientes de MAC
modernos y cuyo ideal de hijos era seis 0 mas presentaban menor probabilidad de emplear
MAC modernos. Mientras que, las adolescentes y mujeres jovenes con >4 nacimientos tenian
mayor probabilidad de usar los MAC modernos (AOR = 1,85, IC al 95%: 1,24-2,77).
Concluyeron que dentro de los factores para el uso de MAC se encontraban el estado civil, el
grado de instruccion, la paridad, el estado socioeconémico, el origen étnico y el conocimiento
de la comunidad acerca de los MAC modernos.

Ahinkorah (2020), evalud los factores individuales y contextuales asociados al empleo
de MAC modernos entre adolescentes y mujeres jovenes en el Africa Subsahariana a través de
un estudio observacional y retrospectivo en el que incluyeron datos de las ultimas “Encuestas
Demograficas y de Salud (DHS)” ejecutadas entre enero de 2010 y diciembre de 2018 en 29
paises de Africa Subsahariana (n= 91 083). El 24.7% de participantes usaban MAC modernos.
A nivel individual el uso fue alto en aquellas que tuvieron su primera relacién sexual entre 15
y 19 afios (AOR = 1,20, IC al 95%: 1,12 a 1,28).

Villalobos A et al., (2020), analizaron la prevalencia y los factores uso de MAC en
adolescentes mexicanos, método retrospectivo y analitico donde analizaron los datos de 7015
adolescentes entre 12 a 19 afios, donde 3755 pertenecieron a la base de datos del afio 2012 y
3260 a la del afio 2018-2019, de las Encuestas Nacionales de Salud y Nutricion (Ensanut). La
edad, especificamente entre 15 a 19 afios era un factor para el uso de MAC, asi como el no
haber quedado embarazada y asistir a la escuela ello en el caso de las mujeres, pero en los
varones el factor fue el acudir a la escuela para el uso de preservativo (p<0.05,
respectivamente). Concluyeron que es necesario ahondar en la accesibilidad y utilizacion de

MAC en los adolescentes.
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Agyemangl et al. (2019), indagaron la magnitud y los factores para el uso de MAC en
adolescentes de Atwima Kwanwoma, Ghana, pesquisa descriptiva y analitica en el que
incluyeron a 200 adolescentes sexualmente activas de entre 16 a 19 afios. La prevalencia de
uso de MAC fue de 18%. Ademas, la manifestacion de efectos secundarios al MAC eran motivo
para no usarlos, mientras que, el estado civil (p=0.023) y la convivencia con ambos padres
(p=0.002) eran factores para el uso de MAC. Concluyeron que, si bien el conocimiento fue un
factor importante para determinar el uso de un MAC, en el estudio no se encontrd dicha
asociacion.

Carrillo y Jarquin (2019), determinaron los factores para el uso de MAC en
adolescentes que fueron atendidas en un centro de salud de Nicaragua, ello mediante una
investigacion descriptiva y transversal, donde analizaron a 108 adolescentes. EI MAC
principalmente utilizado fue la inyeccion (50%), el principal motivo de uso es para evitar
gestaciones no deseadas (65%); identificaron que las adolescentes amas de casa tenian acceso
econdmico para obtener MAC (30%) y las adolescentes solteras con estabilidad familiar eran
quienes principalmente accedian al programa de planificacion para el uso de MAC (38%).
1.2.2 Nacionales

Oscétegui et al. (2022), determinaron los factores para el empleo de MAC en
adolescentes de Pomabamba-Ancash a través de un estudio de tipo no experimental evaluando
160 adolescentes. El uso de MAC prevalecia en el 94.3% de los adolescentes. Ademas, la edad
entre 16 y 19 afios (p=0.009); el grado de instruccion de secundaria completa (p=0.001); el
recibir informacion acerca de los MAC (p=0.034); la influencia por parte de la pareja (p<
0.001); la aceptacién de la religion que profesaban (p=0.008) y la no afectacion econdémica
(p=0.002) constituian factores para el uso de MAC modernos. Concluyeron que los factores
asociados al uso de MAC fueron de caracter individual o socioculturales.

Gutiérrez y Nolasco (2022) establecieron los factores para la utilizacion de MAC en
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adolescentes asistentes a un centro sanitario en Comas, a traves de una investigacion no
experimental y analitica analizando a 52 adolescentes de entre 11 — 19 afios. Encontraron que
solo lareligion se asocio al uso de MAC (p=0.03), mientras que los factores sociodemograficos,
sociales e institucionales solo mantuvieron asociacion con uso de anticonceptivos.
Concluyeron que sélo la religion mantuvo asociacion con el uso de MAC en adolescentes.

Valladares y Quispe (2021) identificaron los factores de caracter sociodemogréaficos de
PP. FF asociados al empleo de MAC en mujeres adolescentes de entre 15y 19 afios a través de
un estudio de tipo observacional y descriptivo, analizaron la data disponible de la “Encuesta
Demografica y de Salud Familiar (ENDES 2018)”. Encontraron que la actividad sexual
reciente y tener al menos un hijo fueron factores asociados al uso de MAC (ambos p<0.05).
Concluyeron que el uso de MAC se asociaba con la actividad sexual y el nimero de hijos.

Jaramillo (2021) determind los factores para el uso de MAC en una poblacién de
adolescentes de Ancash a través de una pesquisa correlacional en el que incluy6 a 160
participantes. Obtuvo que el MAC mas frecuentemente empleado fue el preservativo (48.1%).
Ademas, la edad, el grado de instruccién, la recepcion de informacién, la influencia de la pareja,
la aprobacion de la religion, la economia y el horario adecuado del establecimiento de salud
que provee el servicio de PP. FF fueron factores al uso de MAC en adolescentes (todas p<0.05).
Concluyd que factores de caracter personal, socioculturales e institucionales se asociaban con
el empleo de MAC.

Guerrero (2020) determind aquellos factores para el uso de MAC en adolescentes de un
distrito de Piura. Investigacion correlacional evaluando a 150 adolescentes. El sexo femenino,
el grado de instruccion secundaria completa, las précticas sexuales, el tener pareja yhaber
recibido informacién sobre los MAC se asociaban a su uso (todas p<0.05). Sobre los factores
socioculturales, solo la reaccién de los padres se asociaba al uso de los MAC(p=0.005); por

otro lado, el tnico factor de accesibilidad al uso de MAC fue que los
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establecimientos de salud tengan horarios de atencion adecuados (p=0.012). Concluyé que
diversos factores personales, socioculturales y asociados al acceso tenian relacion con el uso
de MAC en adolescentes.
1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo general

Determinar los factores asociados al uso de MAC en adolescentes de la IEPI, Lima
2023,
1.3.2 Objetivos especificos

Indicar los factores personales asociados al uso de MAC en adolescentes de la IEPI,
Lima 2023.

Identificar los factores gineco-obstétricos asociados al uso de MAC en adolescentes de

la IEPI, Lima 2023.

1.4 Justificacion

La justificacion practica se sustenta en la identificacion de los factores a la aplicacion
de MAC en adolescentes, lo cual seria de utilidad para la plana docente, pues podran planear
estrategias de intervencidn, con el apoyo de personal sanitario, con el propdsito de que los
adolescentes adquieran informacion correcta sobre la SSyR, haciendo énfasis en la utilizacion
de MAC, lo cual sera de utilidad no solo durante su etapa de vida adolescente, sino también
durante la adultez.

La relevancia social de esta investigacién esta fundamentada en la urgente necesidad
de hacerle frente a las barreras que se interponen entre los adolescentes y accesibilidad a MAC.
Ya que debe prevalecer su facultad para contar con disponibilidad y libre acceso a medidas que
los protejan de embarazos precoces y la adquisicion de enfermedades que pueden de alguna u

otra forma repercutir negativamente a lo largo de su desarrollo fisico y mental. Sin embargo,



se debe considerar que tener un bajo nivel econdmico resulta ser un factor limitante para
muchos de los adolescentes. EI empleo de MAC en adolescentes les permitira desarrollar su
plan de vida, ademas continuar con las metas que se planteen en cada una de sus etapas. Ya
que muchas veces los embarazos no deseados en el &mbito escolar predisponen al adolescente

a la desercion escolar.

1.5 Hipotesis
1.5.1 Hipdtesis general
Hi: Existen factores asociados al uso de MAC en adolescentes de la IEPI, Lima 2023.
Ho: No existen factores asociados al uso de MAC en adolescentes de la IEPI, Lima
2023,
1.5.2 Hipdtesis especificas
H1: Existen factores personales asociados al uso de MAC en adolescentes de la IEPI,
Lima 2023.
H2: Existen factores gineco-obstétricos asociados al uso de MAC en adolescentes de

la IEPI, Lima 2023.
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II.  MARCO TEORICO

2.1 Salud sexual y reproductiva (SSyR)

Hace referencia el estado de completo bienestar relacionado con el sistema
reproductivo, situacion que no significa ausencia de enfermedad. Abarca la capacidad del
disfrute pleno de la vida sexual, lejos de riesgo, y con libertad de procrear, cuando y con qué
continuidad hacerlo (UNFPA, 2022).

La atencion en SSyR garantiza a los usuarios la disposicion de métodos, técnicas y
servicios que favorecen el bienestar reproductivo y sexual; ademas, brinda asesoramiento y
atencion de ITS y procreacion. Las generalidades de atencién mantienen estrecha relacion con
la capacidad de ofrecer informacion idonea y clara, la seguridad de hacerlo en entorno de
privacidad y confidencialidad. Por otro lado, la atencion se orienta a las necesidades de la
persona usuaria y la legitimidad de sus derechos; en el margen de la promocion y prevencion
de los dafios en su salud (Ministerio de Salud [MINSA], 2021).

2.2 Planificacion Familiar

Serie de préacticas que permiten el goce pleno de la vida sexual y reproductiva, desde
una perspectiva saludable y placentera. Destaca su importancia por la contribucion activa en la
reduccidén de decesos maternos y el encaminamiento hacia un desarrollo responsable (UNFPA,
2021).

La PP. FF dota a la poblacion de herramientas para decidir cuando y cuantos hijos tener,
a fin de favorecer el desarrollo individual, especialmente de féminas, para sus proyectos de
vida. Ademas, la PP. FF representa un derecho humano, y por tal, este debe mantenerse al
alcance de todos los sujetos que posean la necesidad de ejercerlo (UNFPA,2021).

La PP. FF constituye pieza fundamental en el paguete esencial para mantener la SSyR,

asimos es una intervencion de salud publica mas costo-efectivas pues su aplicacion contribuye
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a reducir la morbimortalidad materno-infantil (OCDE y Banco Mundial, 2020).

Segun el MINSA, la PP. FF se encarga de la prescripcion y provision de MAC a varones
y féminas, para que estos ejerzan libremente su derecho a la paternidad (MINSA, 2021).

Organismos internacionales velan por asegurar el cumplimiento de este derecho a través
del libre acceso a los MAC, situacion que vela por el derecho a la vida y libertad de vivir
(Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2023).
2.3 Meétodos anticonceptivos

Son todos aquellos con la capacidad de reducir la probabilidad de gestar. Para que un
MAC sea considerado ideal debe cumplir con ser aceptado, por una proporcion representativa
de la poblacion; inocuo, o que al menos sus beneficios superen los efectos adversos; efectivos,
que evite embarazos en una cantidad considerable de casos, situacion que es expresada a partir
de un indice de efectividad. Ademas, los MAC deben ser de facil acceso y reversibles, lo que
significa que tras su uso el retorno a la fertilidad no se vea obstaculizada (Bottini, 2019).

El uso de MAC y su prevalencia varia considerablemente en Latinoamérica y el Caribe.
Solo en Costa Rica, Colombia, Nicaragua y Brasil, cifras superiores a las tres cuartas partes de
mujeres en compromiso o union libre manifiestan haber empleado algin MAC en determinado
momento; pero, en Haiti como Guyana, menos del 35% de casadas o en unién auténoma
utilizan algun MAC. El 40% de las mujeres los utilizan MAC modernos en paises como Haiti,
Guyana, Trinidad y Tobago, Bolivia, Surinam, Belice y Guatemala (OCDE y Banco Mundial,
2020).
2.3.1 Clasificacién: Modernos y No modernos

Los MAC reconocidos como modernos son aquellos que poseen caracteristicas
asociadas a mayor eficacia, reduccion de embarazos no deseados, de las tasas de gestaciones
adolescentes, asi como de la tasa global de fecundidad; se caracterizan también por prevenir el

contagio de ITS y mejorar tasas de mortalidad materna. Por otro lado, los MAC tradicionales
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son aquellos que presentan importantes tasas de falla debido a la informacion limitada del
periodo fértil de la fémina (Duran y Edgar, 2020).

2.3.1.1 Metodos anticonceptivos modernos

A.  Preservativo. Son fundas de latex que se adhieren al pene erecto. Su uso establece
una barrera entre el pene y la vagina, impidiendo que los espermatozoides pasen del aparato
reproductor masculino hacia el femenino, impidiendo de esta manera la gestacion y reduciendo
el contagio de ITS. Su efectividad depende del correcto uso por parte de los usuarios, el cual
se asocia al desarrollo de 2 embarazos/100 féminas (Organizacion Panamericana de la Salud
[OPS] y Facultad de Salud Pablica Bloomberg de Johns Hopkins/Centro para Programas de
Comunicacién [CCP], 2019).

B.  Pildora combinada. Pildoras que contienen dosis reducidas de dos hormonas, un
estrégeno y un progestageno, la efectividad de esas depende de la usuaria y su cumplimiento
con las tomas diarias pues ante el retraso de tres tomas o0 mas, el riesgo de embarazo incrementa.
Sin errores en su uso, las pildoras combinadas registran menos de 1 embarazo / 100 usuarias.
El control de estos es sencillo, su interrupcion se puede dar en cualquier momento por los
motivos que la usuaria considere pertinentes, no interfieren en la actividad sexual y su
obtencion no significa mayores problemas. La presencia de efectos secundarios heterogéneos
relacionados a los patrones de sangrado, sensibilidad y estados de &nimo en ocasiones orientan
a la usaria al abandono y/o cambio de MAC (OPSy CCP, 2019).

C. Pildora progestdgena solo. Estas son pildoras que contienen solo un
progestageno, carecen de estrdgenos, por lo que su uso es recomendado en lactantes, actian
principalmente engrosando el moco cervical y distorsionando la liberacion de dvulos.
Nuevamente la efectividad depende el uso correcto de las usuarias, aunque, esta demostrado que
la efectividad resulta menor en no lactantes. No presenta riesgos conocidos para la salud de la

fémina, al contrario, son seguras y adecuadas, a excepciéon de aquellas con alguna
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contraindicacion especifica (OPS y CCP, 2019).

D. Inyectable combinado. Son inyectables que se administran una vez al mes para
evitar embarazos no deseados. Contiene dos hormonas, un progestdgeno y un estrogeno, la
combinacion de “acetato de medroxiprogesterona y cipionato de estradiol” es la mas conocida.
Su accidn es inhibir la ovulacién y la efectividad depende de la puntualidad de la usuaria en la
colocacion. Su administracion es segura y adecuada; sin embargo, existen contraindicaciones
que deben conocerse antes de la aplicacion (OPS y CCP,2019)

E. Inyectable de solo progestagenos. Tanto el “acetato de medroxiprogesterona” de
deposito como la inyeccion de “enantato de noretindrona” son inyectables que contiene solo
progestagenos, por lo que su uso es recomendado en mujeres lactantes a partir de las 6 semanas
post parto. Su administracion es a partir de una inyeccién intramuscular y actta impidiendo
la ovulacion (OPS y CCP, 2019).

F.  Dispositivo intrauterino (DIU). Consiste en un pequefio dispositivo que debe ser
insertado en el Gtero por un profesional sanitario capacitado. Brinda proteccion por hasta 12
afios y su eficacia es del 99%. No interfiere en las relaciones sexuales ni el deseo sexual
(MINSA, 2017).

G. Implante subdérmico. Es un MAC donde se colocan varillas de plastico del
tamafio aproximado de varillas de fosforo que cumplen con la funcidn de liberar progestagenos.
La colocacion esta a cargo de un personal capacitado, pues su administracién se realiza a partir
de un procedimiento quirurgico menor donde se coloca una o dos varillas debajo de la piel de
la cara interna del brazo menos dominante. Sus funciones principales radican en la inhibicion
de la ovulacién y el espesamiento del moco cervical para impedir el transito de
espermatozoides. El riesgo de embarazo es menor a 1 por cada 100 usuarias. No interfieren en
las relaciones sexuales y las usuarias no deben acudir de forma continua o periddica al control

del MAC (OPS y CCP, 2019)
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H. Ligadura de trompas. Anticonceptivo quirdrgico permanente que se aplica a
féminas que no desean mas hijos. Funciona a partir del bloqueo o corte de las trompas de
Falopio, pues los dvulos liberados en los ovarios no pueden continuar su camino a través de las
trompas, por lo tanto, no existe la posibilidad de contacto con los espermatozoides. De igual
forma, se registra 1 embarazo / 100 mujeres. Es importante destacar que la fertilidad no se
recupera, ya que el procedimiento es irreversible, aunque no imposible, a pesar de ello, cuando
se consigue una reversion, es poco probable que la mujer geste nuevamente (OPS y CCP,
2019).

l. Vasectomia. MAC permanente para los varones, se realiza a partir de un corte en
los conductos deferentes, a modo de bloqueo o cauterizacion, de ese modo se cierra el pasode
espermatozoides, impidiendo su paso al semen. Durante el primer afio tras la vasectomia aln
se registra 1 embarazo / 100 casos. El riesgo de embarazo se asocia en este caso al descuido del
usuario durante los 3 primeros meses tras la intervencion o el error del proveedor de salud. En
este tipo de anticoncepcion la fertilidad no se restablece (OPS y CCP, 2019).

J.  Anticonceptivo oral de emergencia. La accién de este anticonceptivo radica en
prevenir o retrasar la liberacion de dvulos, la toma de estas suele darse cuando las féminas han
mantenido relaciones sexuales sin MAC convencional. Estas pildoras suelen ser pildoras de
progestageno solo, con levonorgestrel o norgestrel. Mientras mas temprana sea la toma, mayor
es la efectividad asociada. Al igual que todos los otros MAC, no es extrafia la manifestacion de
efectos adversos (OPS y CCP, 2019).

2.3.1.2 Métodos no modernos

A.  Método del moco cervical o Billings. Interpretacién visual de las secreciones
producidas por el cuello del utero, pues estas cumplen con la caracteristica de ser mas claras y
resbalosas durante el periodo mas fértil del ciclo; sin embargo, la tasa de fracaso es elevada y

no brinda ningun tipo de proteccion contra las ITS (MINSA, 2017).
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B.  Método de amenorrea de la lactancia materna (MELA). Este MAC se basa en
la infertilidad natural producto de la desestabilizacion hormonal en el post parto. Para el uso de
este MAC se debe cumplir con una lactancia adecuada, ausencia de regla y aplicable durantelos
6 primeros meses post parto. Al igual que las otras técnicas tradicionales, no protege contralas
ITS y latasa de falla registrada es amplia (MINSA, 2017).

C.  Meétodo de abstinencia periddica. También conocido como método de la regla o
del ritmo, consiste en realizar el registro y control de los dltimos ciclos menstruales a fin de
evitar relaciones sexuales en los dias fertiles, es importante mencionar que este MAC es
efectivo solo en féminas con ciclos menstruales regulares (MINSA, 2017).

2.3.2 Uso de métodos anticonceptivos

El uso de MAC previene riesgos relacionados con la gestacion, especialmente en
adolescentes. Cabe recalcar que, cuando el tiempo transcurrido entre nacimientos es < dos afios,
la tasa de mortalidad infantil es un 45% mayor que cuando el intervalo es de 2 a 3 afios, este
porcentaje incrementa si el espacio entre embarazos es > 3 afos. El uso de MAC brinda
beneficios no relacionados con la salud, considerandose la educacion y autonomia (OMS,
2023).

2.3.3 Uso de métodos anticonceptivos en Adolescentes

La salud de adolescentes es importante para la evolucion social, econdmica y politica
mundial, pero en variadas ocasiones sus necesidades y derechos no figuran en las politicas
publicas, pues padecen pocas afectaciones que genere deceso; sin embargo, mantienen
necesidades a las que se deben responder, siendo una su SSyR. Asi pues, se posee evidencia de
que los adolescentes mantienen cierto nivel de conocimiento sobre MAC, empero, también se
describe la existencia bajo conocimiento de estos y su utilizacién, lo anterior mediado en
multiples ocasiones por variados factores que interfieren en el uso de MAC (Gomez-Inclan y

Duréan- Arena, 2017).

24



Para que una adolescente y su pareja busquen anticoncepcidn, necesitan que estos sean
aceptados y conocidos por ambos. Muchos adolescentes solicitan anticonceptivos que son
considerados por ellos mismos, en base a sus conocimientos como seguros y confiables, del
mismo modo existe otro grupo que considera inconveniente la toma diaria de la pildora o
colocarse un parche semanal o un anillo vaginal cada determinado tiempo; en muchas
ocasiones la toma de esta decision esta regida en la seguridad que perciben y no al
conocimiento (Lira- Plascencia et al., 2020).

Para el uso de cualquier MAC la adolescente debera conocer y entender la efectividad
de los diferentes MAC, lo que incluye que conozca que ningin MAC brinda 100% de
efectividad, que existen algunos mas eficaces que otros y que en muchas ocasiones ello depende
el uso correcto de los mismos (Lira-Plascencia et al., 2020).

En los adolescentes el anticonceptivo ideal seria aquel que resulte menos invasivo,
presente menos cantidad de efectos secundarios, sean de larga duracion y su empleo sea de

recordatorio facil (Gonzalez et al., 2021).

2.4 Factores asociados al uso de anticonceptivos en Adolescentes
2.4.1 Personales

24.1.1 Sexo. Segun el analisis de algunos autores, el sexo femenino se asocia a
utilizacion de MAC pues consideran que, son las féminas quienes, al poseer mayor nivel de
conocimiento sobre la anticoncepcién, toman decisiones mas responsables en pro del cuidado
de su SSyR (Guerrero, 2020).

24.1.2 Edad. El andlisis de la informacion en algunos estudios evidencio que la edad
entre 15y 19 afos se asociaba mas al uso de MAC que otros rangos etarios, pues se cree que,
si bien el estudio es en adolescentes, a mayor edad el interés sexual del mismo mantiene niveles

mas altos, situacion que trae consigo la necesidad de MAC en su deseo por evitar embarazos
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no deseados y en ocasiones el contagio de alguna ITS (Guerrero, 2020; Villalobos et al., 2022;
Jaramillo, 2021).

Segun el estudio de Oscategui, (2022). la edad del adolescente es un factor para el uso
de MAC, pues a través del analisis de los datos encontrd un p=0.009.

24.1.3 Convive con ambos padres. La convivencia con los padres se asocia
directamente al uso de MAC pues, el temor de las adolescentes por no quedar embarazas las
obliga a buscar MAC a través de los cuales postergar la maternidad sin que ello interfiera en el
goce de su sexualidad (Agyemang et al., 2019).

24.1.4 Contar con pareja. El tener pareja, 0 encontrarse en estado civil casadas, se
asociaron el uso de MAC en adolescentes pues poseen mayor estabilidad econdmica, lo cual les
permite pagar por los MAC de su eleccion (Sserwanja et al., 2021). Sin embargo, otras
investigaciones evidencian que las adolescentes casadas presentan menor probabilidad de uso
de MAC en contraste con las convivientes, pues se cree que estas mujeres se enfrentan a
presiones para procrear al poco tiempo del matrimonio, situacion que las expone al embarazo
incluso si dentro de sus planes hubiese estado el deseo de postergar la maternidad (Ahinkorah
et al, 2020).

24.15 Religion acepta uso de MAC. Segun el estudio de Oscéategui et al. (2022)., la
religion constituye un factor para el uso de MAC, pues a través de analisis de la informacion
recopilada en su estudio determiné un p=0.008.

El estudio de Gutiérrez y Nolasco (2022) concuerda con lo planteado, pues encontraron

un p=0.03.

2.4.2 Gineco-obstétricos
24.2.1 Tener relaciones sexuales. La practica de actividad sexual mantiene una

relacion con el uso de MAC por parte de adolescentes, pues se cree que este grupo poblacional
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mantiene el deseo de postergar su maternidad/paternidad y evitar ITS (Valladares y Quispe,
2021).

El estudio de Guerrero (2020), determind la existencia de asociacion entre las practicas
sexuales y uso MAC.

24.2.2 Recibir informacion sobre MAC de personal de salud. El estudio de
Oscategui et al. (2022). determind a traves de un p=0.034 que si existia asociacion entre la
recepcion de informacion sobre PP. FF y uso de algin MAC para evitar gestaciones.

El estudio de Jaramillo (2021) a través del analisis de su informacién establecié que la
recepcion de informacion mantiene asociacion con uso de MAC en adolescentes (p=0,034).

Guerrero (2020) respalda lo afirmado por los anteriores autores.



I1l.  METODO DE INVESTIGACION

3.1 Tipo de investigacion
No experimental, pues las variables no fueron manipuladas; analitico, se demostro

asociacion entre variables y transversal, pues las variables se midieron en un momento

especifico.

3.2 Ambito temporal y espacial
3.2.1 Temporal

Ejecucion en julio del 2023.
3.2.2 Espacial

IEPI ubicado en Jr. Rejalgar 785, distrito de San Juan de Lurigancho, Lima-Peru.

3.3 Variables
3.3.1 Independiente

Factores asociados: factores personales y factores gineco-obstétricos
3.3.2 Dependiente

Uso de métodos anticonceptivos
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3.4 Poblaciony muestra
3.4.1 Poblacion

Segun informacion brindada por la IEPI hubo un total de 134 alumnos que cursan el
quinto de secundaria distribuidos en cuatro secciones, en la IEPI de San Juan De Lurigancho,
en el afio académico 2023.
3.4.2 Muestra

Debido a que la cantidad de la poblacion es accesible, se considerd la totalidad como
muestra, es decir, los 134 alumnos que cursen quinto de secundaria en la IEPI de San Juan de
Lurigancho, en el afio académico 2023. Sin embargo, se excluyeron a 5 alumnos por no brindar
informacidn completa y 2 por evidenciar informacion incoherente, considerandose asi solo a
127 alumnos como muestra total para el estudio.

3.4.2.1 Criterios de inclusion.

Adolescentes que cursen guinto de secundaria en cualquiera de las secciones del plantel
educativo.

Adolescentes cuyos padres hayan dado el consentimiento para su participacion.

Adolescentes que hayan dado su asentimiento de participacion.

3.4.2.2 Criterios de exclusion.

Adolescentes que no se encuentren el dia de la recoleccion de datos.

Adolescentes cuyos padres no hayan firmado el consentimiento para su participacion.

3.4.2.3 Tipo y técnica de muestreo. Se realizd un censo poblacional.
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3.5 Instrumentos
Técnica: la encuesta.

Instrumento: el cuestionario, conformado por:

A. Factores personales
B. Factores gineco-obsteétricos
C. Uso de métodos anticonceptivos

3.6 Procedimientos

Fueron solicitados los permisos necesarios para la elaboracion y ejecucion del proyecto
en la entidad educativa involucrada.

Tras obtener los permisos, se procedié con el acercamiento a la poblacién de estudio,
para ello la investigadora coordin6é con la direccién del plantel educativo para enviar un
consentimiento informado a los padres de familia de los alumnos de quinto de secundaria, para
que estos brinden su autorizacion de participacion de sus menores hijos.

Una vez obtenidos los consentimientos, se volvio a realizar la coordinacion para la
aplicacion del cuestionario a los alumnos, siendo preferible en la Gltima hora de clases, para
ello, a quienes les hayan dado el consentimiento, se les hizo entrega de un asentimiento, para
valer su autonomia de participacion, y a aquellos que acepten, se les hizo entrega del instrumento
(cuestionario), el responder dicho cuestionario (anénimo) tomo un aproximado de 15 minutos.

Finalmente, la investigadora procedio con el analisis de los datos recolectados para

obtener los resultados.
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3.7 Analisis de datos

Uso del programa IBM SPSS-25.
3.7.1 Anélisis descriptivo

Para variables cuantitativas se calcularon mediana y valores minimos y maximos. Para
variables cualitativas, estimacion de frecuencia absolutas (n) y relativas (%).
3.7.2 Analisis inferencial

Uso de prueba Chi-Cuadrado, célculo de Razdn de Prevalencia simple (RP),
significancia del 5%.
3.7.3 Analisis multivariado

Modelo de regresion Poisson con varianza robusta, dado que las variables de interés
fueron de naturaleza dicotomica, es decir, se incluyeron al modelo las variables personales y
gineco-obstétricos que pudieron influenciar en los resultados del uso de MAC en adolescentes
de secundaria. Se consideraron coeficientes significativos, la RP ajustada (RPa) e intervalos de
confianza del 95%. Significancia del 5%.
3.7.4 Presentacion de resultados

Tablas y gréaficos

3.8 Consideraciones éticas

Presentacion al “Comité de Etica de la UNFV”, obteniendo la aprobacion del proyecto.
El desarrollo del estudio, estuvo basado en lo estipulado en la declaracion de Helsinki, para la
ejecucion de investigaciones médicas en seres humanos. Se tuvo especial cuidado en la
solicitud del consentimiento informado a los padres y asentimiento a los adolescentes.

La identidad de los adolescentes de quinto de secundaria estuvo protegida, pues los
cuestionarios estuvieron codificados, adicionalmente, no se les solicitd sus nombres ni

apellidos.



El acceso a la informacion recolectada estuvo bajo un usuario y contrasefia digital, los
cuales fueron de conocimiento solo de la investigadora.
Finalmente, la informacion obtenida solo sera utilizada para futuras publicaciones

cientificas.
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IV. RESULTADOS

Los siguientes resultados reflejaron el analisis estadistico de acuerdo a la informacion
obtenida de la encuesta aplicada a 127 alumnos que cursan quinto de secundaria en la IEPI,

Lima, 2023.

Tabla 1l

Caracteristicas personales en adolescentes que cursan el quinto de secundaria en la IEPI,

Lima, 2023.
Caracteristicas personales n %

Edad en afios (Me; Min-Max) * 16; [12 - 19]

<16 87 68.5%

> 16 40 31.5%
Sexo

Masculino 58 45.7%

Femenino 69 54.3%
Convive con ambos padres

Si 78 61.4%

No 49 38.6%
Contar con pareja

Si 37 29.1%

No 90 70.9%
Religion acepta uso de MAC

Si 113 89.0%

No 14 11.0%

Total 127 100.0%

*Me: Mediana, Min: Minimo, Max:
Maximo Fuente: Ficha de
recoleccion de datos

Nota. La tabla 1 muestra que mas de la mitad de los alumnos tuvieron 16 afios de edad o
menos (68.5%), fueron mujeres (54.3%), conviven con ambos padres (61.4%) y la religion
a la que pertenecen permite el uso de MAC (89%). Por otro lado, un poco menos dela tercera

parte de los alumnos tuvieron pareja (29.1%).



Tabla 2

Caracteristicas gineco-obstétricas en adolescentes que cursan el quinto de secundaria en la

IEPI, Lima, 2023.
Caracteristicas gineco-obstétricas n %
Tener relaciones sexuales
Si 43 33.9%
No 84 66.1%
Recibir informacion sobre MAC de
personal de salud
Si 93 73.2%
No 34 26.8%
Total 127 100.0%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Nota. La tabla 2 muestra que el 73.2% de los alumnos que cursan quinto de secundaria

recibieron informacién sobre los MAC de profesionales de la salud, mientras que el 33.9%

habia tenido relaciones sexuales.
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Figura 1

Uso de MAC en adolescentes que cursan el quinto de secundaria en la IEPI, Lima, 2023.

/ Uso de métodos anticonceptivos

\_

\

M S|

R NO

/

Nota. La figura 1 evidencia que el 70.1% de los alumnos que cursan quinto de secundaria en

la IEPI, Lima, 2023 no usaron MAC y el 29.9% si usaron MAC.
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Tabla 3

Tipo de MAC usado en adolescentes que cursan el quinto de secundaria en la IEPI, Lima,

2023.

Uso de MAC * n=38 %
Preservativo 30 78.9%
Pastillas anticonceptivas 11 28.9%
Inyecciones anticonceptivas mensual 2 5.3%
Implante subdérmico 1 2.6%

1 2.6%

Dispositivo intrauterino

*Cada alumno usé més de un MAC
anticonceptivo Fuente: Ficha de recoleccion

de datos

Nota. La tabla 3 muestra que del total de alumnos que usaron MAC (n=38), la mayoria

especifico el uso de preservativos (78.9%), seguido por pastillas anticonceptivas (28.9%) y

menos del 6% manifestd otros MAC.
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Tabla 4
Factores personales asociados al uso de MAC en adolescentes que cursan el quinto de

secundariaen la IEPI, Lima, 2023.

Uso de MAC
Factores Si No p* RP IC (95%)
personales
n % n %
Edad en afios
<16 23 605 64 719 Ref.
> 16 15 395 25 281 0.270  0.705 0.414-
1.200
Sexo
Masculino 23 605 35 393 0.028 1.824 1.054-
3.158
Femenino 15 395 54 607
Convive con
ambos padres
Si 19 500 59 66.3 0.084  0.628 0.371-
1.063
No 19 500 30 337
Contar con pareja
Si 17 447 20 225 0.011 1.959 1.180-
3.286
No 21 553 69 775
Religion
acepta uso
de MAC
Si 33 86.8 80 899 0.616  0.818 0.383-
1.747
No 5 132 9 10.1
Total 38 100 89 100

*Prueba Chi cuadrado: p-valor<0.05 significativo; RP: Razon de Prevalencia; IC (95%): Intervalo de
confianza de 95%
Fuente: Ficha de recoleccién de datos

Nota. La tabla 4 muestra que el sexo masculino (p=0.028; RP=1.824) y contar con pareja
(p=0.011; RP=1.959) fueron factores asociados significativamente al uso de MAC. Esto
indico que el ser varon y tener pareja incrementan en 1.824 y 1.959 veces (para cada caso)

la prevalencia al uso de MAC.



Figura 2

Factores personales y uso de MAC en adolescentes que cursan el quinto de secundaria en la

IEPI, Lima, 2023.
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Nota. En la figura 2 se observa una mayor frecuencia de alumnos adolescentes con uso de MAC
del sexo masculino (60.5% vs 39.3%) y que tuvieron pareja (44.7% vs 22.5%) frente a los que

no hicieron uso de MAC.



39

Tabla5s

Factores gineco-obstétricos asociados al uso de MAC en adolescentes que cursan el quinto

de secundaria en la IEPI, Lima,2023.

Uso de MAC
Factores gineco- -
obstétricc?s 2l No p* RP 2;35%)
n % n %
Tener relaciones sexuales
Si 37 974 6 6.7 0.000 72.279 10.263-
509.051
No 1** 2.6 83 93.3
Recibir informacion
sobre MAC de
personal de salud
Si 27 711 66 742 0.717 0.897 0.502-1.604
No 11 289 23 258
Total 38 100 89 100

*Prueba Chi cuadrado: p-valor<0.05 significativo; RP: Razon de Prevalencia; IC (95%): Intervalo de
confianza de 95%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
**Unaadolescente refirid usar pastillas anticonceptivas por motivos terapéuticos.
Nota. La tabla 5 muestra que tener relaciones sexuales (p=0.000; RP=72.279) fue un factor

al uso de MAC. Es decir, el tener relaciones sexuales incrementa en 72.279 veces la

prevalencia al uso de MAC.



Figura 3
Factores gineco-obstétricos y uso de MAC en adolescentes que cursan el quinto de

secundaria en la IEPI, Lima, 2023.
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Nota. En la figura 3 se observa una mayor frecuencia de alumnos adolescentes con uso de MAC
que manifestaron tener relaciones sexuales frente a los que no hicieron uso de MAC (97.4% vs

6.7%).
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Tabla 6

Regresion de Poisson para determinar los factores asociados al uso de MAC en adolescentes

que cursan el quinto de secundaria en la IEPI, Lima, 2023.

IC (95%) para RPa

Variables B p-valor RPa - -
Inferior Superior
(Interseccion) 0.291 0.067 1.337 0.979 1.825
Sexo 0.018 0.743 1.018 0.915 1.133
Contar con pareja -0.017 0.793 0.984 0.869 1.113
Tener relaciones 0.849 0000  2.338 2.083 2,623
sexuales
(Escala) 12

B: Coeficiente de regresion; p-valor<0.05; RPa: Razén de Prevalencia ajustada; IC (95%): Intervalo
de confianza de 95%

Variable dependiente: Uso de MAC

Modelo: (Interseccion), Sexo, Contar con pareja, Tener relaciones

sexuales OFijado en el valor visualizado

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

Nota. Finalmente, aplicando la regresion de Poisson la tabla 6 muestra que tener relaciones
sexuales (p=0.000; RP=2.338) fue el tnico factor asociado de manera significativa al uso
de MAC. Por lo tanto, el hecho de haber tenido relaciones sexuales increment6 en 2.338

veces la prevalencia al uso de MAC en los alumnos de la IEPI, Lima, 2023.



V. DISCUSION

En el presente estudio, el 29.9% de los adolescentes manifestd haber usado MAC, de los
cuales el preservativo fue el MAC mas empleado (78.9%). De manera contraria Uriarte y
Asenjo-Alarcon (2020), demostraron en su estudio que un poco mas de la mitad de los
adolescentes utilizO MAC (56.9%), pero de manera similar encontraron que el MAC mas
utilizado fue el preservativo (51.9%). Este fenOmeno podria explicarse por la diferencia
geogréfica, ya que los autores realizaron su investigacion en una provincia peruana (Cajamarca),
donde posiblemente la actividad promocional de la SSyR, asi como de PP-FF sea mayor por
parte de los profesionales especialistas, lo cual se ve reflejado con el uso de MAC, mientras que
en el entorno limefo las actividades promocionales al respecto son minimas en los entornos
educativos, a pesar que, en la actualidad, adquirir una MAC es de mayor facilidad y de menor
costo, lo cual se ve reflejado con el uso de preservativos (Manet et al.,2023).

En cuanto a los factores personales, evidenciamos que la mayor proporcion de
adolescentes de sexo masculino si utilizaban MAC (60.5%), mientras que una mayor
proporcién de adolescentes femeninas no utilizaban MAC (60.7%), luego del analisis bivariado
evidencid que el sexo masculino fue un factor al uso de MAC (p=0.028) e incrementé en 1.824
la prevalencia de su uso. Este hallazgo discrepa de lo reportado por Guerrero (2020), quien
hall6 asociacién entre el sexo femenino y el uso de MAC (p=0.040), ademas sostiene que las
mujeres se encuentran mejor informadas respecto a los MAC. Los resultados responden a que
en la actualidad hay un mayor acceso a fuentes de informacion, como las redes sociales que les
permiten a los adolescentes varones informarse y tomar consciencia de la importancia de
utilizar los MAC, especificamente de barrera (Davids etal., 2021); por ello, resulta ser el mas
empleado por los adolescentes varones de este estudio. Ademas, una mayor proporcion de

adolescentes que si contaba con pareja (44.7%) afirmé utilizar MAC, demostrandose entonces
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que contar con pareja es un factor asociado significativamente (p=0.011) e incrementa en 1.959
la prevalencia de usar MAC. Hallazgos similares fueron reportados por Dubiok et al. (2022),
quienes demostraron asociacion significativa entre estar casada o ser conviviente con el uso de
MAC (p<0.01). Este fendmeno estaria vinculado con el hecho de que tener pareja incrementa
las posibilidades que los adolescentes inicien la vida sexual, por lo cual emplearian el uso de
MAC para prevenir embarazos no deseados, asi como para prevenir enfermedades de
transmision sexual (Ahinkorah et al., 2020).

Con respecto a los factores gineco-obstétricos evidenciamos que el 97.4% de
adolescentes que mantenia relaciones sexuales usan algun método anticonceptivo,
demostrandose entonces mediante el analisis bivariado que tener relaciones sexuales es un
factor para el uso de MAC (p=0.000) e incrementa en 72.279 la prevalencia de su uso. Este
resultado concuerda con lo hallado por Guerrero (2020), quien también demostré asociacion
entre tener relaciones sexuales y el uso de MAC en adolescentes. Este fendmeno estaria
relacionado con el hecho de que los adolescentes que mantienen relaciones sexuales tendrian
ciertas motivaciones para utilizar MAC; tales como postergar o evitar los embarazos, limitar
las repercusiones socioecondmicas, académicas, el rechazo familiar, abandono de la pareja, el
rechazo de sus compafieros y el contagio de ITS (Chola et al., 2023).

Los hallazgos anteriores no son escenarios comunes dentro del grupo de adolescentes en
nuestro contexto, por ende, se realizé un analisis multivariado para asi, reconfirmar si el sexo,
contar con pareja y tener relaciones sexuales eran factores para el uso de MAC. Luego del
analisis se demostré que el Unico factor para el uso de MAC en adolescentes fue haber iniciado
una vida sexual (p=0.000, RPa=2.338). Valladares y Quispe (2021), concuerdan con este
resultado, pues demostraron que tener relaciones sexuales fue un factor asociado al uso de MAC
en adolescentes (p=0.001, OR:30.510; 1C95%: 22.995-40.480). Esta situacion podria estar

relacionada con desarrollo de talleres, charlas y cursos de educacion sexual integral dentro del
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curriculo escolar. Se sabe que los programas de educacion sexual integrales permiten a los
adolescentes tomar mejores decisiones respecto a eventos que pueden poner en riesgo su salud

y que podrian tener un impacto en su vida a nivel global (Jacinto-Cardenas y Ruiz-Paloalto).
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VI. CONCLUSIONES

Se determiné que el Unico factor asociado de manera significativa al uso de MAC
en adolescentes de la IEPI, Lima, 2023, fue el haber tenido relaciones sexuales.
No existen factores personales asociados al uso de MAC en adolescentes de la IEPI,

Lima,2023.

El tener relaciones sexuales fue wun factor gineco-obstétrico asociado

significativamente al uso de MAC en adolescentes de la IEPI, Lima, 2023.
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VIl. RECOMENDACIONES

e Se sugiere socializar los resultados con las entidades responsables de la IEPI con la
finalidad de reforzar las conductas positivas de los adolescentes respecto al uso de los
MAC.

e Se sugiere a los investigadores explorar en proximos estudios otros factores
personales y su asociacién con el uso de MAC; tales como el nivel socioecondémico y
lugar de procedencia.

e Se sugiere a los profesionales obstetras dar una mayor promocion a los programas de
PPFF vy los servicios de Etapa Vida Adolescente como espacios seguros a los que
pueden acudir los adolescentes cuando requieran conversar sobre temas relacionados

con la SSyR.
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son los
gineco-

¢Cuadles
factores
obstétricos
asociados al uso de
MAC en
adolescentes?

Identificar los
factores  gineco-
obstétricos
asociados al uso
de MAC en
adolescentes.

al uso de MAC en
adolescentes.

H2: Existen factores
gineco- obstétricos
asociados al uso de
MAC en adolescentes.

IX. ANEXOS
Anexo A. Matriz de consistencia
Formulacion del Objetivos Hipdtesis Variables Metodologia
problema

General General General Independiente | Tipo de
¢Cuales son los | Determinar los | Hi: Existen factores | Factores investigacion
factores asociados | factores asociados | asociados al uso de | asociados: No
al uso de MAC en | al uso de MAC en | MAC en adolescentes. | Factores experimental,
adolescentes? adolescentes. personales analitico y

Ho: No  existen | Factores transversal.
Especificos Especificos factores asociados al | gineco-
¢Cudles son los | Indicar los| uso de MAC en | obstétricos Pablacion
factores personales | factores personales | adolescentes. 127 alumnos
asociados al uso de | asociados al uso de Dependiente que cursen 5to
MAC en | MAC en | Especificos Uso de MAC secundaria en la
adolescentes? adolescentes. H1: Existen factores IEPI Lima, en

personales asociados el afio

académico 2023.

Técnica e
instrumento
derecoleccion
Encuesta
Cuestionario

Analisis de
datosChi-
Cuadrado
Regresion
Poisson
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Anexo B. Operacionalizacion de variables

Variable Definicion T|p_o de Esca_la_ (,je Valor Instrumento
. variable medicién
operacional
Cargct,en_stlcas Cualitati . Masculino
Sexo bioldgicas Vo Nominal Femenino
propiasdel
adolescente
Cantidad de afios
vividos por el
Edad adolescente hasta Cugntltat Raz6n Afi0s
el momento de ivo
aplicado
el Cuestionario
cuestionar
io
" Convive “Adolescentes
2 . i
< con gueconviven con Cualitati Nominal Si No
wl S ambos sus dos padres, VO
S| 5 padres bajo el
2 o mismo techo”
% Adolescente que
@ durante la
S Contar_ aplicacionde la Cualitati Nominal Si No
3 con pareja encuesta cuenta o
m con pareja
o (enamorado(a),
ks conviviente)
g Religion Adolescente
_g acepta cuya religion Cualitati Nominal Si No
= uso de profesa no le VO
- MAC prohibe el uso de
MAC.
Adolescente que
Tener hatenido o tiene Cualitati
relaciones X Nominal SiNo . .
relaciones VO Cuestionario
sexuales
sexuales
4 coitales
[&]
E Recibir Adolesceqte que
@ | informaci ha_tenl_d,o
g . comunicacioncon i
oy 6n sobre algun profesional Cualitati Nominal SiNo
2 MAC de L )
s sanitariopara que
= personal :
o le brinde
de salud . L
informacion sobre
los MAC
Dependiente Utilizacion actual Cualitati . . . .
Uso de MAC decualquier Vo Nominal SiNo Cuestionario
MAC
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Anexo C. Instrumentos

“FACTORES ASOCIADOS AL USO DE METODOS

ANTICONCEPTIVOS ENADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PROCERES DE LAINDEPENDENCIA, LIMA 2023”

Fecha: N° de ficha:
A. Factores personales
Sexo: Masculino () Femenino () Edad: afos
Convive con ambos padres: Si() No ()
Actualmente, tiene pareja: Si() No ()
Su religion, ¢acepta que utilice métodos anticonceptivos?  Si( ) No ()
B. Factores gineco-obstétricos
¢Hatenido relaciones sexuales coitales? si() No (")
¢Ha recibido informacion sobre métodos
: . . Si() No ()
anticonceptivos de profesionales de la salud?
C. Uso de métodos anticonceptivos
Si() No ()

() Preservativo

() Pastillas anticonceptivas

() Inyecciones anticonceptivas mensual
() Inyecciones anticonceptivas trimestral
() Implante subdérmico

() Parche transdérmico combinado

() Dispositivo intrauterino
Otros:
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Anexo D. Formato de juicio de expertos

I. DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y Nombres del experto:
1.2 Cargo e institucion donde labora:

1.3 Tipo de experto: Metodologia ( ) Especialista ( ) Estadistico ( )
1.4 Nombre del instrumento: “Cuestionario sobre factores asociados al

uso de MAC”

1.5 Autor (a) del instrumento: Alisson Cristhel Ferndndez Erazo

1. ASPECTO DE VALIDACION

Marque con aspa (X) en Slo NO, en cada criterio segun su opinion.

Id | Criterios

Si

No

Observacion

1 | “Elinstrumento recoge informacion que
brinda respuesta a la problematica”

2 | “El instrumento responde los
objetivos”

“La estructura es adecuada”

“Los items responden a
laoperacionalizacion”

5 | “Lasecuencia facilita el
desarrollo”

6 | “Los items son comprensibles”

7 | “El nimero de items es
adecuado”

Sugerencias:

Firma del experto

NedeDNI: ..oovvvvnnne...
Teléfono: ...................
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“Juez 1”

I. DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y Nombres del experto: Cruzado Ulloa Flavia Avelina
1.2 Cargo e institucién donde labora: Obst. Clinica San Miguel Arcangel S.A.C
1.3 Tipo de experto: Metodologia (X ) Especialista ( ) Estadistico ( )
1.4 Nombre del instrumento: “Cuestionario sobre factores asociados al uso de
MAC”
1.5 Autor (a) del instrumento: Alisson Cristhel Fernandez Erazo

Il.  ASPECTO DE VALIDACION

Marque con aspa (X) en Sio NO, en cada criterio segin su opinion.

Id | Criterios Si | No| Observacion

1 | “Elinstrumento recoge informacion que | X
brinda respuesta a la problematica”

2 | “El instrumento responde los X
objetivos”
“Laestructura es adecuada” X
“Los items responden a X
laoperacionalizacion”

5 | “Lasecuencia facilita el X
desarrollo”

6 | “Los items son comprensibles” X

7 | “El nimero de items es X
adecuado”

Sugerencias: El instrumento es aplicable.

SHANM;
LJJA’UHL els
it IDra. Ober Fiparasaes j

COR %463 ko, 01g

Firma del experto

N2 de DNI: 10878294
Teléfono: 999976612



“Juez 2”

1.1 Apellidos y Nombres del experto: Fernandez Ramirez Maria Luisa

1.2 Cargo e institucion donde labora: Obst. Hospital Nacional Hipolito Unanue

1.3 Tipo de experto: Metodologia (X ) Especialista ( ) Estadistico ( )

1.4 Nombre del instrumento: “Cuestionario sobre factores asociados al uso de
MAC”

DATOS GENERALES

1.5 Autor (a) del instrumento: Alisson Cristhel Fernandez Erazo

ASPECTO DE VALIDACION

Marque con aspa (X) en Slo NO, en cada criterio segun su opinion.

Sugerencias: El instrumento cuenta con todos los criterios aptos para la aplicaciondel

Id | Criterios Si | No| Observacion

1 | “Elinstrumento recoge informacion que| X
brinda respuesta a la problematica”

2 | “El instrumento responde los X
objetivos”
“Laestructura es adecuada” X
“Los items responden a X
laoperacionalizacion”

5 | “Lasecuencia facilita el X
desarrollo”

6 | “Los items son comprensibles” X

7 | “ElnGmero de items es X

adecuado”

instrumento.

CBST, MARIA LURA CENANGE? R

COF 3o RNE WOE 0°

HOSPITAL NACIONAL HPOLT0 NAN 16

Firma del experto

N2 de DNI: 07349171

Teléfono: 999484328
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“Juez 3”

DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y Nombres del experto: Rojas Arce Consuelo Gladys

1.2 Cargo e institucién donde labora: Obst. Clinica San Miguel Arcangel S.A.C
1.3 Tipo de experto: Metodologia (X ) Especialista ( ) Estadistico ( )
1.4 Nombre del instrumento: “Cuestionario sobre factores asociados al uso de

MAC”

1.5 Autor (a) del instrumento: Alisson Cristhel Fernandez Erazo

ASPECTO DE VALIDACION

Marque con aspa (X) en Sio NO, en cada criterio segin su opinion.

Id | Criterios Si | No| Observacion

1 | “Elinstrumento recoge informacion que| X
brinda respuesta a la problematica”

2 | “El instrumento responde los X
objetivos”
“Laestructura es adecuada” X
“Los items responden a X
laoperacionalizacion”

5 | “Lasecuencia facilita el X
desarrollo”

6 | “Los items son comprensibles” X

7 | “El nimero de items es X
adecuado”

Sugerencias: Ninguna

%fﬂ&dté_; /‘?_Q%,E d /;_/?;3-

Firma del experto

N2 de DNI: 10337342
Teléfono: 941700717
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Anexo E. Consentimiento informado

FACTORES ASOCIADOS AL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
EN ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PROCERES
DE LA INDEPENDENCIA, LIMA 2023

Propoésito del Estudio: Determinar los factores asociados al uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes de la IEPI, Lima 2023.
Procedimientos: Si acepta que su hijo(a) participe, se le dard un cuestionario, el cual tendra
que responder en la IEPI, lo que tomar&d més de 15 minutos en responderlo.
Riesgos y Beneficios: No existira riesgo por participar. Asimismo, no se dara pago por
participar.
Confidencialidad: No se divulgara la identidad de su hijo(a), toda la informacion sera
usada para fines del estudio. Su identidad seguira salvaguardada, ya que no se le pedird
nombres ni apellidos.
Se pone en conocimiento que su hijo(a) puede retirarse en cualquier momento, sin perjuicio.
Acepto voluntariamente que mi hijo(a) participe, luego de haber discutido con el

investigador responsable.

Participante Fecha

Investigador Fecha

61



62

Anexo F. Asentimiento informado

FACTORES ASOCIADOS AL USO DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PROCERES DE LA INDEPENDENCIA, LIMA 2023
Hola, mi nombre es Alisson Cristhel Fernandez Erazo, estoy terminando la carrera
profesional de obstetricia, y estoy realizando mi tesis titulada “Factores Asociados Al Uso

De Métodos Anticonceptivos En Adolescentes De La IEPI, Lima 2023”.

Para ello te invito a participar, llenando un cuestionario que te tomard 15 minutos en
responder.

Las respuestas serdn andnimas, no colocaras tus nombres ni apellidos.

Asi mismo, padres estadn enterados de tu participacion, pero tus respuestas no seran

divulgadas.

Si bien tus padres aceptaron que participes, no es obligatorio que participes si no quieres.

Seras un gran apoyo para la terminacion de mi tesis.

Aceptas participar: Si, acepto () No acepto ( )



Anexo G. Permiso institucional para acceder a la informacion

SOLICITO: Autorizacién para recoleccion de
datos para trabajo de investigacion

SENOR DIRECTOR DE LA INSTITUCION EDUCATIVA N° 138 “PROCERES DE
LA INDEPENDENCIA”

Yo Alisson Cristhel Fernandez Erazo con DNI 70889676 egresada de la carrera
profesional de Obstetricia de la Universidad Nacional Federico Villarreal, domiciliada
en Asentamiento Humano Sauce | Mz F Lt 22 — S.J.L, ante usted me presento y
expongo:

Que, teniendo la necesidad de realizar mi trabajo de investigacion, titulado “Factores
asociados al uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de la institucion
Educativa Préceres de la Independencia, Lima 2023', requisito solicitado para obtener
el grado académico de Licenciada en Obstetricia de la Universidad Nacional Federico
Villarreal. Para lo cual solicito la autorizacion de su digna direccion, para que ordene a
quien corresponda se me otorgue las facilidades para la recoleccion de datos.

Esperando que acceda a mi solicitud. por ser el trabajo de investigacion de suma
irnportancia para el reforzamiento de la educacion sexual y reproductiva en los colegios
y aprovecho para reiterarle mis mayores consideraciones.

Atentamente

Alisson Cristhel Fernandez Erazo
DNI: 70889676
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Anexo H. Estadistica complementaria

Tabla7

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para la distribucion normal de la variable cuantitativa

edad

Kolmogorov-Smirnov
Variable

Estadistico gl Sig.

Edad 0.334 127 0.000




