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Resumen
Para describir el Nivel de Conocimiento y la Frecuencia de Utilizacion de
Métodos Anticonceptivos, en adolescentes residentes en la zona rural de la
Boquilla, se utilizé un Test sobre el Nivel de conocimiento y Frecuencia de
Utilizacién de Métodos Anticonceptivos. La muestra fueron 60 estudiantes de
ambos sexos del “Instituto Pesquero de la Boquilla” en grados de segundaria
Mafiana y Tarde. El andlisis fue descriptivo y no se corroboraron hip6tesis por
no ser pertinentes para el estudio. Los principales resultados apuntan que los
adolescentes carecen de conocimientos basicos sobre los métodos
anticonceptivos. Esto es atribuible a la falta de informacion sobre temas de
sexualidad humana y a la deficiente educacion brindada en la casa. Quizas las
condiciones socio- culturales son una explicacion al poco conocimiento, debido
a gque se encontrdé que NO utilizan Métodos de Anticoncepcidon desde los trece
afos en adelante. Se recomienda la necesidad de fomentar la educacion
sexual en el corregimiento de la Boquilla, y reforzar a las instituciones de
educacion primaria y bachillerato en la formacién de valores relacionados con la

familia: Planificacién y Desarrollo.
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NIVEL DE CONOCIMIENTO Y FRECUENCIA DE UTILIZACION DE LOS
METODOS ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES RESIDENTES EN EL
AREA RURAL DE LA BOQUILLA DE LA CIUDAD DE CARTAGENA

El periodo de la vida humana conocido como “ Adolescencia ” y que se
inicia con la pubertad estd acompafiado de un conjunto de cambios fisicos,
biolégicos, psicologicos y sociales que llevan al adolescente a la busqueda de
su identidad sexual; Desde la perspectiva psicosocial la adolescencia termina
con la plena incorporacién del individuo al grupo mediante la ensefianza ritual,
gue le confiere al inicio e identidad sexual poniéndolo en condiciones de
igualdad con sus pares, tras cumplir con las normas sociales que impone el
ritual de iniciacidon el cual determina el papel sexual en la comunidad (Alarcon,
1998).

Segun Salazar y Rojas (1995), La adolescencia como un producto
cultural, es la respuesta psicologica y social al fendmeno biolégico de la
pubertad, que a su vez, se ve afectado por la accion de la cultura, la cual crea
el mundo de los hombres y es vivida de manera particular por los distintos
grupos sociales y no es ajena al imaginario colectivo.

La adolescencia es un periodo en el que se requiere de una constante
formacion sobre la sexualidad lo que posteriormente determinara la forma como
los individuos vivan la misma, que a la vez lo encaran con una compleja
sucesion de dificultades concernientes a su evolucidn conjunta como ser
humano. Los Jovenes resuelven su sexualidad de modo tal que puedan
adaptarse a los cambiantes sentimientos propios de esta etapa. De igual forma

el adolescente puede escoger como participar en las diferentes clases de
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actividad sexual, y descubrir la manera de identificar el amor del deseo sexual,
asi como asimilar los conocimientos necesarios para iniciarse en la vida sexual
de manera exitosa (Offer y Offer, 1995).

Lo anterior pone de manifiesto que los jévenes de hoy son sexualmente
mas activos que los de generaciones anteriores, y existe mucha mas
aceptacion por el sexo prematrimonial que en el pasado; con el descenso del
doble estandar para hombres y mujeres, muchas chicas se sienten presionadas
para iniciarse en una actividad sexual antes de pensar si deberian, estos
aspectos hacen vulnerables a la poblacion adolescente si no tienen un
conocimiento sélido sobre su sexualidad, su manejo y todos los aspectos
concernientes a la misma, lo que en la mayoria de los casos se refleja en
embarazos prematuros, abortos y contagios por enfermedades de transmision
sexual; La Encuesta Nacional de Demografia y Salud realizada por Profamilia
afio 2000 (ver anexo 1) sefala que estudios recientes sobre el nivel de
conocimiento y frecuencia de utilizacion de métodos anticonceptivos en
adolescentes han demostrado, que pocos adolescentes usan métodos
anticonceptivos en su primera relacion sexual especialmente si son solteros
(as), los mismos estudios revelan que transcurre un afio entre la primera
relacion sexual de los adolescentes y la primera vez que usan un método
anticonceptivo. (Zamudio, 1996).

Esto deja claro que existe un factor significativo en el aumento de los
embarazos no planeados en adolescentes y el poco conocimiento que los

mismos tienen con respecto al uso de métodos apropiados para los jévenes.



Métodos Anticonceptivos 117

Barker, (1998) manifiesta que los altos indices de embarazos y
relaciones sexuales indiscriminadas durante la adolescencia reflejan, que
aungue los adolescentes son cada vez sexualmente mas activos, la provision
de informacion y servicios de salud reproductiva, sigue siendo un asunto muy
delicado, y las actitudes de los padres y la sociedad suelen ser un inminente
obstaculo en esta area.

A la luz de los hechos descritos en los péarrafos anteriores se determina
la necesidad sentida de informar a los adolescentes sobre la utilizacion de
meétodos apropiados para jovenes, se hace necesario contar con fuentes de
informacién confiables, y promover el conocimiento sobre métodos
anticonceptivos; haciendo énfasis en este grupo debido a que es esta una
poblacion vulnerable con respecto al tema en estudio (Leyton, 1999) menciona
cuatro aspectos importantes a tener en cuenta para la prevencién de
embarazos no planeados
1. Conocimiento sobre métodos anticonceptivos: Se refiere, que a partir

de aqui se puede determinar que cantidad de informacion manejan los
jovenes en cuanto a la clasificacion y forma de utilizacién de los métodos
existentes asi como de sus correspondientes nombres.

2. Fuentes de Informacién: se refiere al foco u origen de la informacion que
maneja el adolescente sobre la utilizacion y conocimiento de métodos
anticonceptivos. Generalmente la principal fuente de informacion en cuanto
a métodos anticonceptivos son los profesores, tanto para hombres como
para mujeres. En una segunda instancia los adolescentes recurren a los

amigos y amigas. Sin embargo en el caso de las mujeres es mas importante
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la mama, las instituciones de salud y otras especializadas las consultan
generalmente pocos jovenes.

3. Utilizacién de métodos apropiados para jovenes: consiste en formar e
informar a los jovenes sobre los métodos anticonceptivos a los cuales
pueden tener acceso, sus ventajas y desventajas, denotando el uso del
conddén frente a tasas sensiblemente menores para los demas métodos
utilizados por la poblacion estudiada.

4. Razones de no uso de métodos: obedecen a las actitudes del
adolescente frente a los métodos anticonceptivos y se relacionan
directamente, con las caracteristicas de personalidad puesto que muchos
jovenes expresan no usar métodos anticonceptivos por pena o vergienza,
aclarando que esta razon no es tan frecuente en las ciudades grandes dado
la precocidad de las relaciones en los jévenes; entre otras razones se
encuentra la poca informacion respecto a los mismos o la no frecuencia de
las relaciones.

La ignorancia de los adolescentes sobre los métodos y su uso obedece a
la poca informacion suministrada por los padres; ya que estos consideran la
sexualidad, como un tema embarazoso para tratar con sus hijos, y porque en
muchas ocasiones los padres no poseen los conocimientos necesarios para
transmitirselos a sus hijos, este hecho deja las puertas abiertas para realizar
investigaciones focalizadas no solo hacia la capacitacion de los hijos sino

también a los padres (Masters y Jonson, 1995).
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Los padres que asumen esta actitud o que tienen poco conocimiento sobre
topicos sexuales, deben asistir a reuniones y conferencias que generalmente se
celebran en centros e instituciones, especializadas en el tema para una mayor
comprension de estos eventos que facilitaran la comunicacién con sus hijos
agotando mudltiples temas sobre la sexualidad y respondiendo
satisfactoriamente las inquietudes de ellos; determinandose la influencia
decisiva del nucleo familiar en la formacién sexual de los adolescentes, puesto
gque a lo largo de este periodo los padres deben estar al corriente de la
estructuracion sexual de sus hijos, conversando constantemente con ellos
sobre temas sexuales que les inquieten, oir sus opiniones al respecto e
interesarse por sus relaciones amorosas, siempre en un ambiente de confianza
y de manera que estos vean a personas confiables, a los cuales puedan acudir
para una ayuda y consejo adecuado, con tacto y naturalidad, los padres no
deben vacilar en llevar la conversacion a los planos mas intimos de este tema,
de modo que el hijo se sienta fuera de prejuicios y se confié abiertamente a
ellos, siendo este el mejor sistema para proporcionarles una correcta
orientacién sexual (Kinsey, 1996)

El papel primordial de los padres en la educacién sexual de sus hijos es
indiscutible al abordar la educacion sexual desde el concepto amplio que
sustenta la familia como primer agente socializador, debe asumir la
responsabilidad de brindar una adecuada educacion sexual, que permita al
joven o adolescente establecer adecuadamente sus primeras relaciones con el

entorno que le serviran para estructurar su personalidad (Browmiller, 1998).
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Es la familia donde el nifio, adolescente o joven va integrando los valores
gue van a orientar sus acciones futuras, es alli donde como ser sexuado va
estableciendo las relaciones consigo mismo y con el otro, es donde va
generando su autonomia, el respeto por si mismo y por los demas, para asumir
la responsabilidad sobre sus actos, donde se estructura y consolida su
autonomia y el concepto sobre si mismo, es alli donde el nifio y el joven van
conformando su personalidad; determinandose asi la importancia del papel de
los padres como educadores sexuales, la situacién actual de los padres de
familia en torno a la educacion sexual de que no por estar reglamentada
actualmente es una funcion nueva de la familia, de hecho siempre ha existido
educacién sexual al interior de la familia, ya sea con palabras o actitudes hacia
la sexualidad. El asunto es, si esta educacion es o no la mas adecuada, es
decir, si estd contribuyendo o no a la formacion integral del adolescente
(Schults, citado por Cardona, 1997).

La historia que el joven trae con respecto a la educacién sexual que ha
recibido, puede obstaculizar el desarrollo de actitudes positivas frente a la
sexualidad. Por lo general la actitud de los padres frente a la educacién sexual,
suele estar condicionada a sus experiencias en la nifiez y adolescencia, y a los
mitos, creencias y valores que forman parte de esa educacion, esta experiencia
va a repercutir en la forma en que se aborden las inquietudes propias del
desarrollo psicosexual de sus hijos. A lo anterior se une el concepto errado y
limitado que pueden tener algunos padres con respecto a la sexualidad en
general y la educacién sexual en particular; esta vision unidimensional, hace

gue se presuma que la educacion sexual se debe iniciar en la adolescencia,
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cuando se presentan los cambios fisicos sin tener en cuenta otras expresiones
basicas del desarrollo social y psicologico de la sexualidad (Kinsey, 1996)

Otras fuentes de educacion sexual de los adolescentes son la prensa, la radio y
la television quienes tienen una enorme responsabilidad con la educacion de la
juventud, en especial la television, que, casi forma parte de la cotidianidad
familiar ya que esta en el centro de la gran mayoria de los hogares; si la
divulgacion, informacién o propaganda que reciben los padres y adolescentes
sobre sexualidad es tratada de manera ética y responsable la educacion de los
jovenes y adultos sera mas integral, evitandoles caer en situaciones conflictivas
y contribuiran a un mejor manejo de la sexualidad de los mismos (Sarason,
1999).

Los aspectos antecedentes reiteran el compromiso tacito de padres,
maestros e instituciones especializadas con el desarrollo sexual y la salud
sexual reproductiva de los adolescentes; puesto que no es solo una necesidad,
si no un derecho de los jovenes si se tienen en cuenta los lineamientos legales
para la implementacion y desarrollo de programas de educacion sexual.
Promulgado en 1991 por la Presidencia de la Republica a través de la
consejeria para la juventud, la mujer y la familia, con la colaboracién de un plan
de educacion sexual (citado por Diaz, documento Corte Constitucional 1991)

De acuerdo a los lineamientos legales los adolescentes colombianos
tienen derecho a:

1. Una educaciéon sexual desde la infancia de manera que se favorezcan el
conocimiento y autocuidado de su cuerpo.

2. Ser reconocido o reconocidos como seres sexuales.
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Estar informados y orientados para el ejercicio de una sexualidad libre,

gratificante, responsable y no condicionada a la maternidad o paternidad.

Informacion y orientacion sobre la anticoncepcion y acceso facil, responsable

y adecuado a métodos mas sanos y eficaces acordes a su edad.

Servicios amplios de salud reproductiva de buena calidad humanizada y

respetuosa, que respondan a sus necesidades especificas accesibles a todos.

Ser tratados o tratadas como seres integrales y no exclusivamente como

reproductores biolégicos.

Decidir libre y responsablemente si y cuando tener hijos.

Una actuacion protagdnica y autbnoma en la toma de decisiones sobre

aspectos relacionados con su salud sexual, su vida, su cuerpo, y Ssu

sexualidad; a nivel individual, comunitario e institucional.

Servicios de salud integral durante el embarazo, parto, lactancia y en caso de

aborto que respondan a las necesidades especificas de los jovenes.

10.Una maternidad y paternidad feliz, es decir deseada, libre, decidida y sin
riesgos.

De lo anterior se puede deducir la importancia que tiene que los jovenes
tengan una formacion adecuada o correcta, sobre su sexualidad ya que la
misma le permitira vivir su sexualidad libremente, es relevante el conocimiento
sobre la utilizacion de los métodos anticonceptivos para la poblacién objeto de
estudio, puesto que hay que reconocer que estos estan ligados a una realidad
cotidiana como es el embarazo en la adolescencia lo cual se estd presentando
cada vez con mayor frecuencia en nuestros dias, por uno o mas de los

siguientes factores a saber: (a) inicio temprano de las relaciones sexuales, (b)
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maduracién sexual temprana, () la no utilizaciébn de anticoncepcion preventiva
por ignorancia. La menor de las veces por inaccesibilidad a los anticonceptivos
o falla de método cuando lo utilizan, por utilizar aquello de menor efectividad;
otras razones de los embarazos durante la adolescencia obedecen a causas o
razones culturales, religiosas, sociales, de salud, o temor a efectos secundarios
(Castro, 1999).

En un nimero significativo de casos las consecuencias de los embarazos
no deseados hace que su proceso hacia la autonomia e independencia del
adolescente se vea truncado y lo obliguen a abandonar sus estudios, a
depender econdmicamente de otro lo cual lleva también o conlleva a un alto
riesgo de maltrato y abandono de los hijos. De esta manera existe una
incidencia psicolégica como es la baja autoestima y la ausencia del proyecto de
vida lo que disminuye seriamente la posibilidad de desarrollo personal,
independencia y autonomia del joven; esto permite ver las pocas alternativas de
las que dispone una adolescente embarazada como son: @) tener el hijo, ()
ceder el hijo, (c) acudir al aborto. Estos aspectos en la mayoria de los casos la
hacen victima del rechazo social que mucha de las comunidades imponen a la
madre soltera (Castro, 1999).

Si bien los embarazos tempranos hacen parte del patron cultural de
algunas regiones del pais lo que se connota desde el punto de vista psicosocial,
su ocurrencia es por lo general en las grandes ciudades por los mudltiples
desmanes a los que se exponen los jévenes en la sociedad moderna sin
desconocer que en algunas regiones rurales se registran altos indices de

embarazo. Ademas, muchos de éstos embarazos terminan en abortos una de
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las principales causas de la morbilidad y mortalidad materna la cual podria
evitarse con una correcta campafia de prevencion y utilizacion de métodos
anticonceptivos esto trae consigo otro acompafante como lo son las
enfermedades de transmision sexual ya que la mayoria de los adolescentes en
el inicio de sus relaciones sexuales no toman ninguna medida preventiva; no
olvidando que cuando la actividad sexual comienza a edades tempranas, la
mayoria de los y las jévenes no tienen informacion adecuada sobre sexualidad
y reproduccién por causas que se mencionaron al inicio y que estan
relacionadas con la formacion sexual de los jovenes en el hogar. Por otra parte
es necesario recalcar que los adolescentes enfrentan ademas limitaciones de
acceso Yy disponibilidad de servicios de salud sexual y reproductiva apropiado a
sus necesidades particulares lo que se debe a la poca divulgacién de los
mismos en el medio, y algunos aspectos de la educacion que hacen ver la
sexualidad como algo prohibido e inmoral que los jovenes deben tratar de
manera discreta (Ordofiez, 1997).

El conocimiento de los métodos anticonceptivos asi como su uso
correcto son un factor preventivo en la problematica de los embarazos
planeados en los adolescentes los métodos anticonceptivos se definen como un
conjunto de técnicas y procedimientos naturales vy artificiales que tienen como
fin evitar la concepcion o fecundacién. (Masters y Jhonson, 1995) consideran
gue los métodos anticonceptivos aluden a un conjunto de procedimientos y
técnicas tedricas — practicas, con fines didacticos y psicoprofilacticos que tienen
como fin el control de la natalidad mediante el comun acuerdo de la pareja,

orientadas a la modificacion de algunas conductas sexuales.
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Son multiples los conceptos o definiciones que se podrian
mencionar sl se tienen en cuenta la perspectiva desde la cual es
abordada; pero como los fundamentos de este estudio son
netamente psicolégicos se manejara por €l enunciado Masters y
Jonson por ser e méas completo y por gustarse a las exigencias y

requerimientos de la investigacion

Para tener una mayor claridad sobre los métodos anticonceptivos se hara
una descripcion detallada sobre los mismos lo que facilitard el manejo de
algunos términos y la importancia de ellos. De acuerdo a la organizacion
mundial de la salud los métodos anticonceptivos se clasifican de la siguiente
manera:

1. Métodos Naturales: los métodos naturales se llaman también de abstinencia
periddica, porque se deben evitar las relaciones sexuales en los dias fértiles de
la mujer, en general, la taza de falla de éstos métodos llegan a un 80% pero
puede variar de acuerdo con el uso, conocimiento del organismo o la practica
sexual de la mujer, el hombre o pareja. Para quienes deseen planear el
nacimiento de un hijo, deben identificar los dias fértiles del ciclo menstrual lo
cual puede ser de gran ayuda. Los métodos naturales mas conocidos son:
ritmo o calendario: para llevar a cabo éste método la mujer debe registrar por
12 meses las fechas en que tiene su menstruacion. Mediante un calculo
matematico se define el periodo fértil durante el cual no deben tener las

relaciones sexuales; temperatura basal: la mujer debe tomar diariamente la
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temperatura de su cuerpo al despertarse y la temperatura basal baja
ligeramente de 12 a 24 horas ante la ovulacion y después de la ovulacién la
temperatura sube entre 0.2 grados a 0.5 grados. La usuaria de estos métodos
debe considerar fértiles todos los dias. Desde el comienzo de ciclo menstrual
hasta tres dias después que su temperatura se haya elevado; moco cervical o
método de bilings: este método se basa en los cambios del moco cervical que
se hacen més evidentes durante los dias de ovulacion cuando éste moco toma
la apariencia de “clara de huevo” y al tacto es resbaloso y elastico. La
ovulacion generalmente ocurre un dia después que desaparece éste moco, la
fertiidad se debe considerar entre dos dias antes y cuatro dias después del
moco cervical.; coito interrumpido o retiro: esta practica requiere que el
hombre retire el pene de la vagina de la mujer un momento antes de la
eyaculacion, existe riesgo de que haya espermatozoides en el liquido seminal
gue sale antes de la eyaculacion; lactancia materna: para utilizar la lactancia
materna como anticonceptivo, la mujer debe alimentar a su hijo desde el
momento del nacimiento como minimo cada tres horas tanto de dia como de
noche, entre mayor sea el nimero de veces que se alimenta la criatura mayor
es el porcentaje de efectividad, siempre y cuando no se presente la
menstruacion, durante los 6 primeros meses de lactancia (Sherton,1999).

2. Métodos de Barrera: se denominan asi aquellos métodos quimicos o
mecanicos que interfieren en el encuentro del 6vulo con los espermatozoides.
Los métodos de barrera mas utilizados son: espermicida compuesto con
tableta, 6évulo vaginal y jaleas anticonceptivas. Son sustancias quimicas que

destruyen los espermatozoides, para su utilizacion la mujer, coloca una tableta
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u 6vulo en su vagina lo mas profundo posible unos diez minutos antes de la
relacion sexual. Se aconseja si es seca humedecerla con saliva o con agua
muy limpia antes de introducirla para facilitar su disolucién. Los espermicidas
tienen un 85% de seguridad para mayor efectividad conviene que el compafiero
sexual utilice un condoén al mismo tiempo. Es importante verificar en el paquete
la especificacion del anticonceptivo para una mayor seguridad; diafragma: es
un pequefio elemento que consiste en un arco flexible, recubierto por un
“capuchén” de latex en forma de copa, este método se adquiere bajo la
asesoria del personal de salud entrenado para tal fin, quien orientara a la
usuaria respecto al tamafo del diafragma y la manera correcta de utilizarlo; el
diafragma se coloca en el fondo de la vagina, de tal manera que cubra el cuello
del utero, para impedir que los espermatozoides lleguen al utero. Antes de
colocar el diafragma, éste debe impregnarse con jalea anticonceptiva para
reforzar su efectividad. Este utilizado con jalea anticonceptiva tienen una
efectividad del 95%. conddn: es una cubierta fabricada de goma muy fina
elaborada especialmente para ser colocada en el pene, para su utilizacion debe
desenrollarse en el pene cuando esta en ereccion antes de la relaciéon sexual
dejando un pequefio espacio en la punta y teniendo cuidado de que no quede
aire. Después de la eyaculacion sujete el condon y retire el pene antes de que
pierda su ereccion el conddn recoge el semen y evita que los espermatozoides
penetren en el Utero de la mujer, debe utilizarse un conddn por cada relacion
sexual; este método utilizado correctamente, ofrece una proteccion del 85% si

la pareja utiliza al mismo tiempo una tableta vaginal su efectividad aumenta
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notoriamente; el condén ademas de ser un contraceptivo previene el contagio
de enfermedades de transmision sexual (venéreas) y del SIDA (Rinehart,1999).
3. Métodos Hormonales: los métodos hormonales son aquellos que inhiben la
ovulacion, entre los anticonceptivos hormonales mas comunes se encuentran:
pildoras anticonceptivas: es una pastilla que tiene una o dos hormonas
(estrégenos y progesterona) las cuales se toman diariamente para evitar el
embarazo. Para su utilizacion deben ingerirse el mismo dia que comienza la
menstruacion; es decir si el sangrado comienza el miércoles debe empezarse a
tomar la pildora ese mismo dia. Todos los dias se toma una tratando que sea a
la misma hora, son muy seguras y tienen una efectividad del 98%, todas las
pildoras son de un mismo color y deben tomarse todos los dias sin
interrupciones; al terminar un cartén se deja de tomar una semana y luego
comienza nuevamente. La menstruacion se presenta en los dias en que no se
toma la pildora. Aunqgue continte el sangrado debe iniciar el carton el dia
indicado dentro de las pildoras anticonceptivas se encuentra otra clasificacion
gue corresponde a los anticonceptivos orales trifasicos; los cuales
corresponden a una nueva tecnologia de anticonceptivos orales que hace que
las cantidades de hormonas contenidas en las pastillas sean mas bajas
controlando los efectos secundarios de las mismas, implante subdermico:
estan compuestos por seis pequefias capsua, fabricadas en material plastico
gue contiene una hormona llamada levonorgestrel que impide la ovulacién, para
su utilizacién el implante subdermico debe ser colocado por un profesional de la
salud capacitado, habiendo practicado un examen previo a la usuaria para

determinar su estado de salud. Se coloca en la cara interna, debajo de la piel,
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del brazo que menos se usa, se recomienda una visita de control anual al
médico, este implante dura cinco afios y tiene una eficacia del 98% sin embargo
la mujer puede pedir que se le retire antes si desea quedar embarazada.
Inyectables: corresponden a todas aquellas inyecciones intramusculares
elaboradas con hormonas que inhiben la ovulacion para usarlo la primera
ampolla debe aplicarse entre el primero y el quinto dia de iniciado la
menstruacion. Todos los meses en la misma fecha en que se inicio este
método se administra una nueva inyeccién y continuard asi durante el tiempo
gue se desee planificar, es importante que la usuaria sepa que la menstruacion
después de la aplicacion de la primera dosis se adelantard entre una y dos
semanas pero luego continuara menstruando cada mes. Tiene una efectividad
del 98% (Blackburn, 1999).

4. Dispositivos Intrauterinos (DIU): T. De cobre: es un pequefio elemento
plastico con revestimiento de cobre que se coloca dentro de la matriz o Utero.
Para su utilizaciébn se puede aplicar en cualquier momento preferiblemente
durante la menstruacion, a los 30 dias después de un parto 0 cesarea o
inmediatamente después de un aborto sino hay infeccidén, ademas el dispositivo
intrauterino se puede utilizar durante 10 afios con controles médicos
semestrales ; en algunos casos durante los primeros meses puede aumentar un
poco el sangrado menstrual y los cdélicos, estos malestares son pasajeros, Si
continban, aumentan o muestran rechazo por el organismo se debe acudir al
especialista, tiene una efectividad del 98% (Geller,1999).

5. Métodos Quirurgicos: son aquellos que se realizan por medio de una

pequefia cirugia tanto en el hombre como en la mujer evitando
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permanentemente la fecundacion, sin embargo existe la posibilidad de retorno a
la fecundidad por medio de una cirugia, entre las mas usuales se encuentran:
ligadura de trompa: es un método quirdrgico y permanente de anticoncepcién
para la mujer. Consiste en ligar las trompas para impedir la fecundacion. Es
una operacion muy sencilla que no requiere hospitalizacion; toda mujer que no
desee tener mas hijos puede visitar la clinica y recibira informacion referente
sobre éste método, es el método mas seguro para la mujer ya que ofrece una
efectividad del 95%, vasectomia: es el método anticonceptivo quirdrgico y
permanente para el hombre consiste en ligar y cortar el conducto deferente, por
donde pasan los espermatozoides para salir al exterior; es una operacion muy
sencilla que no requiere hospitalizacion. Después de la operacion los
espermatozoides son absorbidos por los organismos sin causar ningun
trastorno, la vida sexual del hombre puede continuar como antes de ser
efectuada la vasectomia. El hombre sigue teniendo el mismo placer, la misma
virilidad y sus eyaculaciones seran normales, con la Unica diferencia que no
tienen espermatozoides éste método es el mas seguro para el hombre ya que
tiene un 95% de eficacia (Hopkins, 1999).

En lo referente a la anticoncepcion preventiva en adolescentes
(Hirsh,1999), sugiere tener presente en cualquier programa de formacion los
siguientes aspectos: (a) si el o la adolescente tiene relaciones sexuales
ocasionales y no esta casado ni en union libre el método ideal a utilizar es el
condén, debido a que a la vez protege de las enfermedades de transmision
sexual, no olvidando que es uno de los métodos mas rechazados por los novios

0 comparfieros sexuales adolescentes por ser un método de barrera que
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interfiere directamente con el acto sexual; debido a que disminuye la
sensibilidad; ) si la actividad sexual de los adolescentes es frecuente se
deben utilizar un método de mayor seguridad, como es, la anticoncepciéon
hormonal o el DIU, ya sea que este casado o en union; (c) si tienen actividad
sexual frecuente pero viven con los padres los inyectables mensuales son la
mejor eleccion; (d) la pildora anticonceptiva tiene en los adolescentes el
inconveniente de que su toma sea correcta por tener que ocultarlas si viven con
sus padres o por la toma incorrecta debido a su inmadurez o interés por otras
actividades propias de su juventud, hacen de ella poco efectiva; (e) el DIU que
no es la primera eleccion por los adolescentes por ser mal tolerado y no
proteger contra las ETS y la enfermedad pélvica inflamatoria (EPI), si es de
primera eleccién en el postparto porque no interviene con la lactancia, porque
protege por largo tiempo y no exige ninguna participacion por parte de la
usuaria, para su optima efectividad; () los espermicidas quimicos requieren de
mucho cuidado para su uso adecuado y no brindan ninguna buena seguridad
anticonceptiva por lo tanto no son recomendables para los adolescentes con
frecuente actividad sexual; (g) el Norplant tiene varios inconvenientes; tales
como el alto costo, su relativa dificultad para aplicacion y retiro por personal
adecuadamente entrenado y la no facil disponibilidad y accesibilidad a toda
paciente y en todo tiempo y lugar. Por otra parte las alteraciones menstruales y
el acné serianuna dificultad para el adolescente.

Con el fin de tener un mayor conocimiento de las variables estudiadas y
los aspectos que estos cobijan, a continuacion se describen varias

investigaciones sobre el conocimiento y utilizacion de métodos anticonceptivos.
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Para una mayor ilustracién de esta investigacion y que ademas sirven como
sustento empirico de la misma.

Una investigacion realizada por la clinica piloto para jévenes de
Profamilia, en la ciudad de Cali en 1998 sobre “Conocimientos y actitudes de
los adolescentes frente a la utilizacion de métodos anticonceptivos”, en la cual
se revisaron varios instrumentos de medicion entre los que se encuentran la
encuesta Lionel Murray, el test de actitudes y conocimientos sobre la
sexualidad de Maddison; luego de la aplicacion, calificacibn y manejo
estadistico de los instrumentos antes descritos y su analisis cualitativo se pudo
determinar el nivel de conocimiento de los adolescentes con respecto a la
utilizacion de los mismos, y su actitud frente a estos; por otra parte la mayoria
de los adolescentes que participaron en el estudio tuvieron la oportunidad de
expresar sus inquietudes, pensamientos y sentimientos sobre el tema en
cuestion, lo que permitio el desarrollo de programas de formacion para el
mejoramiento de la sexualidad y la salud sexual reproductiva en adolescentes.

Aunque esta investigacion es de gran relevancia debido a que
proporciona los fundamentos tedricos — practicos que sustenten la investigacion
en curso deja por fuera elementos de gran preponderancia a la hora de realizar
cualquier investigacion sobre la sexualidad humana estos elementos son la
influencia socio cultural, las fuentes de informacion y el rol de los padres como
primeros maestros sobre la tematica, debido a que estos aspectos permiten
tener una visiébn molar de los factores estudiados y facilitan la comprensiéon de
la conducta sexual humana, pese a lo anterior el estudio permiti6 conocer que

un 45% de la poblacién tenian una actitud negligente frente a la utilizacion de
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métodos anticonceptivos ya que aunque conocian algin método nunca lo
ponian en practica, el 55% de la poblaciéon restante manifestd tener un gran
vacio de informacion sobre salud sexual reproductiva, conocimiento y uso de
meétodos anticonceptivos y demas temas relacionados con la sexualidad estas
conclusiones llevaron a desarrollar estrategias o formas de intervencion
encaminadas a satisfacer las necesidades de la poblacién.

El Departamento de Asuntos Médicos de la Universidad de Barcelona
realizd6 un estudio sobre riesgos y consecuencias de la no utilizacion de
meétodos anticonceptivos en adolescentes; la cual tuvo lugar en el afio de 1996,
el instrumento de medicion que se utilizé fue el Test de Conocimiento sobre
Sexualidad Estandarizada, validada y creada por el departamento de
estadistica e investigaciones de la institucion, la prueba evalud los siguientes
factores: actitud, motivacion hacia utilizacion de métodos y nivel de
conocimiento sobre los mismos, el criterio de evaluacion de la prueba estaba
comprendido entre cien y doscientos puntos, obtenidos en puntuaciones brutas
por la aplicacion de cada sustento, con los criterios de conversion estadisticos,
a cuartiles, centiles o deciles para poder realizar la interpretacién de la misma.
Es el factor que evalla la actitud de los jovenes hacia la utilizacion de los
meétodos anticonceptivos la puntuacion bruta fue de 75 con una puntuacion
media de 80, la cual los ubica en el percentil 50 la puntuacion directa en el
factor de motivaciéon fue de 45, con una puntuacion media de 60, ubicado en el
percentil 80 en el factor que evalud el nivel de conocimiento, la puntuacion bruta
registrada fue de 80, con una puntuacibn media de 75 ubicandolos en el

percentil 85 posteriormente a la aplicacién, correccion e interpretacion se
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concluy6 que el 85% de la poblacién alcanzo un bajo puntaje en la calificacidon
global de la prueba, lo que indica un bajo nivel de conocimientos referente a los
riesgos y consecuencias de la no utilizacion de los métodos anticonceptivos, el
15% de la poblacion restante obtuvo una puntuacion global media lo que indico
que esta parte de la poblacion tiene cierto nivel de conocimiento sobre las
variables del estudio.

Las puntuaciones medias de los factores que evalia la prueba
contrastada con cualquiera de las puntuaciones medias de cada sujeto que
haya sido evaluado y ubicado en cualquiera de los percentiles proporciona una
vision molecular del universo estudiado, esto facilita las comparaciones
interindividuales y permite que las decisiones a tomar segun los resultados
tengan en cuenta las necesidades individuales de los adolescentes que
participan en el estudio.

Razon por la cual en las ciudades antes descritas, Cartagena y el
departamento de Bolivar también muestran altos indices de embarazos en la
adolescencia. Segun la encuesta de demografia y salud de Profamilia afio
2000. Lo que se presume obedece a la ausencia de conocimiento sobre la
utilizacion de métodos anticonceptivos, en el corregimiento de la Boquilla

existen factores que predisponen a esta situacion tales como:

1. Antecedentes Culturales. La iniciaciéon de la vida sexual a temprana edad
comprendida entre los 12 y 14 afos, lo que también se refleja en la insistencia
de tipo de familias extensas determinado por un incremento descontrolado de

la prole, ante esta situacion las familias de la comunidad se sienten
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preocupadas, esta preocupacion se expresa en la oposicion de los padres al
gue sus hijos inicien una vida sexual temprana, lo que genera conflicto entre
éstos, dandose asi los amores a escondidas, la huida del hogar por parte de
la joven y embarazos no deseados.

2. Acciones de Salud: en ésta zona son escasas ya que la salud como tal
también debe hacer aportes con respecto a la problemética estudiada
llevando a cabo campafias sobre utilizacion de métodos anticonceptivos,
consultas sobre planificacion familiar y asesorias en el mismo campo, las
cuales son escasas Yy en las pocas ocasiones que se realizan la comunidad se
muestra poco interesada en los mismos, comportamientos que podrian
obedecer a la ausencia de informacion sobre el tema.

3. Laeducacion: en lo referente a la educacion la cual es muy deficiente en los
programas y actividades que se realizan en la escuela de bachillerato de la
comunidad y en las tres escuelas de primaria de la misma ya que no se
realizan ni efectian programas de formacion con respecto a la variable de
estudio, de acuerdo con lo encontrado en las entrevistas realizadas con los
funcionarios del sector de salud y educacion de la zona
Por otra parte los informes estadisticos del Departamento Administrativo

Distrital de Salud (DADIS). En actividades llevadas a cabo durante los ultimos 6

meses con la alcaldia mayor de Cartagena por la division de promocién y

prevencion cuyos datos estadisticos fueron los siguientes: en las actividades

sobre preparto realizadas por las instituciones antes descritas que de manera
especifica se focalizan en; (a) consulta de planificacion familiar, durante el

periodo descrito Unicamente asistio un total de seis personas que corresponden
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al menos del 10% de la poblacidén total que debi6é asistir a las actividades
llevadas a cabo que correspondia a 1483. incluyendo hombres y mujeres.(b)
Charlas educativas en planificacion familiar, el porcentaje de asistencia de los
jovenes estuvo determinado menos del 4% lo que resulta preocupante si se tiene
en cuenta la poblacidn total; en otras actividades tales como grupos de apoyo en
orientacion sexual, para adolescentes, control de la natalidad, asesorias en
anticonceptivos, la asistencia fue nula, este ultimo hecho contrastado con
actividades realizadas sobre la misma tematica para personas con edades entre
25 y 30 afos fueron de gran aceptacion por la comunidad, aspecto este que
determina la necesidad sentida de formacion del adolescente del corregimiento
de la Boquilla con respecto al nivel de conocimiento y utilizacion de métodos
anticonceptivos, contribuyendo esto al mejoramiento de su calidad de vida.
Otrainformacion que permite justificar la realizacion de este proyecto esla
suministrada por Profamilia, la cual expresa que en un censo realizado con adol escentes
en € corregimiento de la Boquilla cuyo resultado fue publicado por un diario de la
localidad €l dia 20 de Abril del afio en curso en la cual se detect6 que la poblacion
aludida presentan problemas para enfrentar adecuadamente su sexualidad y
reproduccion, 1o que ha conllevado a que € embarazo en este grupo poblacional haya

aumentado dejando de paso en entre dicho la efectividad de las camparias de educacion,
prevencion, y promocion de planificacion efectuadas por organismos del estado.

También se encontré que la maternidad a temprana edad, forma parte
del patrén cultural del corregimiento de la Boquilla como se expresé en parrafos
anteriores; segun esta investigacion el hecho de no tener un conocimiento claro
y preciso sobre la temética pone en riesgo a las jovenes embarazadas y sus
hijos, ya que en la mayoria de los casos son embarazos no deseados que
pueden terminar en el abandono de la madre y del hijo o en aborto mal

practicados.
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Segun los resultados del censo el 18% de las adolescentes de esta
localidad ya es madre o esta embarazada de su primer hijo, es decir, que una
de cada cinco madres adolescentes, a los 17 afios ha estado embarazada
alguna vez, y una de tres lo ha estado a los 19 afios, este promedio es mayor
en las zonas rurales, lo que se determina al contrastar los resultados de este
censo con otros realizados en la zona urbana del departamento de Bolivar, a
raiz de esto se sienta otro precedente para implementar y desarrollar
programas de conocimiento Yy utilizacion de métodos anticonceptivos,
contribuyendo de esta forma a la educacion y desarrollo arménico de las
comunidades.

Cabe mencionar algunos aspectos importantes del corregimiento de la
Boquilla, ya que es la poblacion escogida para esta investigacion. (Fundacion
Social 1998) EIl corregimiento de la Boquilla es un sector caracterizado por su
ubicacién geografica, es una peninsula ubicada al norte del municipio de
Cartagena a 15 minutos del centro de la ciudad. Sus limites son los siguientes:
al norte con los Morros y Manzanillo del Mar, al sur con el Barrio Militar de
Crespo, al este con la Cienaga de la Virgen, al oeste con las playas del Mar
Caribe o de las antillas, al principio la poblacion estuvo constituida por una sola
calle, con algunas casas de paja y cafabrava, sin ninguna seguridad, ya que no
era necesaria. Segun el censo del afio 1995 la poblacion tiene 2.066 mujeres,
2.031 niflos, (628 nifos, 638 nifias). Hoy cuenta con cuatro calles en mal estado
que en época de invierno se tornan intransitables. La poblacién esta
subdividida en cinco sectores: Sector abajo: Alli se encuentran los principales

servicios comunitarios como centro de salud, Escuelas, El Instituto de Bienestar
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Familiar (1.C.B.F), Hogares de madres comunitarias, el Cementerio, y un grupo
de personas que invadieron terrenos baldios llamado Vietnam; Sector Arriba:
se caracteriza por tener la programacion comercial del poblado ya que los
negocios estan bien ubicados y organizados a lo largo de la playa; Sector
Blanco: esta ubicado en la parte que tradicionalmente se denomina “Boca” , ahi
se produce el flujo y desflujo de las aguas del Mar Caribe hacia la Ciénaga de la
Virgen. En cierta época del afio dicho sector queda taponado por la
acumulacion de arena permitiendo el paso de vehiculos al sector inmediato;
Sector Inmediato: Sector Boquillita “Marlinda” Recientemente este terreno fue
invadido por personas vecinas del sector quienes construyeron casas de
madera y material (block y techos de eternit). Posee luz y agua pero no
alcantarillado. En época de invierno, se les dificulta a los moradores, el acceso
al resto del Barrio, debido a que la Boca se abre, impidiendo el paso de
vehiculos, siendo necesario recurrir a botes y canoas; Sector Villa Qoria:
recientemente invasion que cuenta con pocos habitantes, amenazados con
desalojo judicial, esta ubicada cerca de los Morros y Boquilla. La mayoria de
las casas no tienen escritura publica, las viviendas en su mayoria son de Blocks
con techos de Eternit, otras fueron construidas con madera; un gran numero de
casas carece de servicios sanitarios algunos tienen letrinas y otras tazas
campesinas; gran parte de ellas cuentan con energia eléctrica, pero carecen de
servicio de agua potable.

En cuanto a su topografia consta de una extension aproximada de 100
Hectéareas, la Boquilla se conformoé a través de diversas sedimentaciones de los

bancos de arena. En la parte norte de esta localidad se encuentran ubicados
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grandes lotes que han sido invadidos por algunos moradores de diferentes
sectores, lo que significa que el numero de habitantes ha crecido.

El corregimiento estd a medio kilbmetro de distancia de la Ciudad de
Cartagena, con una configuracion lineal en forma plana préxima al Nivel del mar
y cuya consistencia del terreno es arenosa.

El corregimiento de la Boquilla por estar ubicado a orillas del Mar Caribe
posee un clima caracteristico de esta region: calido — hdamedo, con una
temperatura promedio de 30° ¢, atenuadas frescas brisas del mar. Su cuerpo
hidrogréafico esta conformado por la Cienaga de la Virgen, que esta situada al
Noreste de Cartagena.

Este corregimiento presenta un bajo nivel de arborizacion. Los arboles
que se pueden observar son caracteristicos de estas zonas: cocos, palmeras,
mangles rojos, manzanillos, utilizados en la cocina nativa como lefia y carbén
vegetal; éstos arboles se queman en proporciones pequefias. La fauna tanto
de la ciénaga y como del mar es variada y constituye la base de la alimentacion
de los pobladores del corregimiento. Las especies mas comunes en la ciénaga
son: Liza, Rébalo, Mojarra, Macavi. En el Mar Caribe se encuentra en menor
cantidad que antes, chipichipis, caracuchas, sabalo, calamares, lebranches,
pargos rojos y meros.

Las actividades econémicas del corregimiento de la Boquilla se basan en
la pesca, el turismo y el comercio. En épocas pasadas se fomentd la
produccién agricola, pero actualmente los cambios en el terreno han acabado

con esta produccion.
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A raiz de los postulados descritos y analizados anteriormente y teniendo
en cuenta su relacion e importancia en lo referente a los estudios de
conocimiento y utilizacion de métodos anticonceptivos y la significancia de
estos para la formacion y desarrollo sexual de los adolescentes se plantea el
siguiente problema de investigacion:
¢, Cual es el nivel de conocimiento y utilizaciéon de métodos anticonceptivos en
adolescentes con edades comprendidas entre 13- 19 afios del area rural de la
Boquilla?.

Esta pregunta de investigacion deja a la luz, que el conocimiento sobre la
utilizacion de métodos anticonceptivos tiene un papel fundamental en el
desarrollo de la salud sexual reproductiva de los adolescentes, como en el
desarrollo y estructuracion de su personalidad, de igual forma esta informacién
posibilita plantear criterios claros de evaluacion de los procesos y planea seguir
a nivel académico en lo referente a la sexualidad humana proporcionando
elementos que faciliten la comprension de la misma y permita proponer
programas encaminados a suplir las necesidades de la poblacion objeto de
estudio.

Teniendo como objetivo general: Describir el nivel de conocimiento y la
frecuencia de utilizacion de meétodos anticonceptivos en adolescentes
residentes en la zona rural de la Boquilla. Y como objetivos especificos:
Conocer las fuentes de informacion con que cuenta la escuela de la Boquilla
para el conocimiento de los métodos anticonceptivos; Disefiar el instrumento de
evaluacion de conocimiento y frecuencia de utilizacion de métodos

anticonceptivos con el fin de recolectar la informacion pertinente a ello en la
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muestra de adolescentes; Aplicar la prueba piloto con una muestra pequefia
con el fin de hallar la confiabilidad del instrumento; Evaluar el conocimiento y
frecuencia de utilizacion de métodos anticonceptivos en los adolescentes del
Colegio Instituto Pesquero en el Corregimiento de la Boquilla; Analizar la
informacion a través del uso de la estadistica descriptiva, Proponer de acuerdo
con los resultados obtenidos un programa educativo sobre el conocimiento y
uso de métodos anticonceptivos dirigidos a adolescentes de la Boquilla.

La variable objeto de estudio es Nivel de conocimiento y Frecuencia
de utilizacion de métodos anticonceptivos, definida conceptualmente como
la cantidad de informacion que se maneja en cuanto a los hombres correctos,
clasificacion y formas de utilizacion de las técnicas y procedimientos para
regular la fertilidad. (Leyton, 1999). Definida operacionalmente mediante el test
de evaluacion de conocimientos y utilizacion de métodos anticonceptivos.

CONTROL DE VARIABLES
DEL SUJETO
Sexo: Seleccionando para la muestra sujetos del sexo masculino y femenino,
porgue es caracteristica de la poblacién con la que se va a trabajar, ademas
permite generalizar resultados
Edad: Escogiendo los sujetos que oscilen entre 13 y 19 afos, porque asi lo
requiere la investigacion.
Grado: Seleccionando sujetos que se encuentran cursando de 6 a 11 grado,

porque es en estos grados donde se va a obtener la informacion.
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DEL EXPERIMENTADOR
Entrenamiento Previo: A través de la capacitacion de las personas encargadas

de la administracion de la prueba, porque es necesario conocer las formas de
aplicacion, los criterios de clasificacion y las formas de correccion.

Instrucciones: Impartiendo las mismas instrucciones a todos los sujetos,

exactamente de acuerdo a las pautas de la prueba, porque asi se evitan sesgos
en las respuestas de los sujetos.

Instructores: la aplicacion del instrumento la realizaran las personas
capacitadas para tal fin, porque se controla la reactividad de los sujetos.

DEL AMBIENTE
Lugar de aplicacién: Aplicando la prueba en un salon amplio o en el aula de

actos del colegio, porque asi se mantienen las mismas condiciones para los
sujetos y les permite estar en un lugar familiar.

Ruido: Minimizando la intensidad del ruido en el lugar escogido, porque permite
una mayor concentracion y evita las distracciones de los sujetos.

DEL INSTRUMENTO
Validez: La prueba que sera aplicada debe tener validez de constructo, criterio

y contenido, porque de esta manera se obtiene la confiabilidad de los
resultados.

Tiempo de aplicacién: Cifiéndose al tiempo de aplicacion de la prueba, (30 min)

porque es el suficiente para que los sujetos respondan los items.

DEL PROCEDIMIENTO
Numero de sesiones: Sera una sesion por cada grado, porque permite que la

aplicacion de la prueba sea personalizada.
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Método

Disefio
La investigacion fue no experimental y se utilizé un disefio trasversal

descriptivo, debido a que solamente se observé, midié y evalud las variables

mas relevantes relacionadas con el conocimiento y utilizacion de los métodos
anticonceptivos y se proporcion6 una descripcién de las mismas sin pretender
establecer relaciones causales ni manipulacion de variables; asi mismo buscé
especificar las propiedades importantes de personas, grupos y comunidades y
cualquier otro fendmeno que sea sometido a analisis (Hernandez, Fernandez y

Batista,1991).

Participantes
La poblacién objeto de estudio la conformaron todos los alumnos que

integran el instituto pesquero de la boquilla que en su totalidad son 856
estudiantes a la fecha de Enero de 2001 de la poblacion total se tomé una
muestra de 60 estudiantes como representativa de esta elegidos al azar, las
edades de la muestra oscilan entre 13 y 19 afos, todos corresponden a un nivel
socioeconémico medio bajo que habitan en algunos sectores a la Boquilla y
algunos corregimientos aledafios. Destacando que la peninsula de la Boquilla
como se menciona anteriormente, esta ubicada al norte del municipio de
Cartagena a 15 min. del centro de la ciudad; y que al norte limita con los morros
y Manzanillo del Mar, al sur con el barrio militar, al este con la Cienaga de la

virgeny al oeste con las playas del Mar Caribe.
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Esta informacion permitié ubicar a la poblacion estudiada en un espacio
geografico con caracteristicas particulares que permitieron connotar el espacio
donde estos se desenvuelven.

Instrumento.

El instrumento que se utilizo fue el test de evaluacién de conocimiento y
utilizacion de métodos anticonceptivos (T.C.U.M.A), (ver anexo B) tuvo como
objetivo fundamental determinar los niveles de conocimiento y frecuencia de
utilizacion de métodos anticonceptivos en adolescentes. De acuerdo a los
resultados obtenidos se establecieron procedimientos de intervencion de
acuerdo a los casos.

El instrumento consta de treinta items que indagaron las categorias
conocimientos sobre métodos anticonceptivos, fuentes de informacion,
utilizacion de métodos apropiados para jovenes, razones de no uso de
meétodos, las cuales se valoraran en una escala de respuesta: 1 Deficiente, 2
Aceptable, 3 Bueno y 4 Excelente. Al totalizar los resultados de acuerdo a la
sumatoria de cada respuesta, se procedio a clasificar a los adolescentes de
acuerdo a las categorias originadas, en donde los rangos 1 y 30 se clasifican
como deficiente conocimiento; 31y 60 clasificado como aceptable conocimiento;
entre 61 y 90 clasificado como buenos conocimientos y por ultimo el rango 91 y
120 clasificado como excelente conocimiento.

El cuestionario se construyd con base en el marco conceptual de la
investigacion, la asesoria de Margarita Torres Henao psicéloga especialista en
psicologia sexual reproductiva y actual coordinadora del centro para jovenes de

Profamilia quien contribuyd a la conclusion preliminar del instrumento. El
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cuestionario consta de 30 preguntas distribuidas de la siguiente manera: 15
referidas a Nivel de conocimiento y las 15 restantes evallan frecuencia de
utilizaciébn de métodos anticonceptivos, posteriormente se aplicO una prueba
piloto buscando la confiabilidad del instrumento la cual fue sometida a prueba
en cuatro oportunidades procurando mejorar su confiabilidad de hecho este
proceso de modificacion y mejora del instrumento se refleja en el coeficiente de
correlacion de Pearson, el cual s comprobé de 0.37 en la primera version a
0.55 en la segunda version, 0.6 en la tercera version alcanzando 0.7 en la
version definitiva (Ver anexo C)

El proceso llevado a cabo para la construccion del instrumento (revision
tedrica, pilotaje y resultados del pilotaje) garantizé las condiciones de la validez
y la confiabilidad necesaria para el curso de la investigacion.
1.Disefio Muestral.

En el estudio sobre nivel de conocimientos y frecuencia de utilizacion de
métodos anticonceptivos en estudiantes adolescentes de la poblacion rural de
la Boquilla en la Ciudad de Cartagena, no se dispone de antecedentes que
permitan calcular un tamafio de muestra por ello se tomd una muestra
provisional de 75 estudiantes tomados al azar en los distintos grados y jornadas
del colegio. La muestra piloto arrojo los siguientes resultados 20 manifestaron
conocer los métodos y 55 manifestaron no conocerlos. Para determinar el

tamano de la muestra se utilizo la siguiente formula.

Z?pgN
(N - 2)E*+Z%pqg
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Donde: N = Tamaifio de la Poblacion. Conformada por 855 estudiantes con
edades entre 13 y 19 afos, pertenecientes a las dos jornadas. Se descartan
del total de matriculados aquellos que no cumplieron con el requisito de la edad.
n = Tamaro de la Muestra

S. 0.733
75

P = Proporcion de estudiantes que no conocen los métodos.

20 =0.267 q = proporcion de estudiantes que conocen los métodos.
75

Se determina que el nivel de confiabilidad de la prueba fue:

Z= Nivel de Confianza=90% Z=1.64

E= Error del muestreo = 10%

Reemplazando los valores en las formulas

164" x0.733x0.267 x855
855x0.07% +164°0.733%0.267

= 49.58 @60

2. Seleccién de la Muestra.

Para garantizar una muestra representativa de alumnos se aplico el
método de seleccidn sistematico, que consiste en escoger un estudiante cada
cierto tramo que conforma la poblacién objeto de estudio. La longitud del tramo

gueda determinada por la fraccién del muestreo

Asi, entre los primeros catorce estudiantes se escoge uno al azar, que conforma el

punto de arranque aleatorio. En este caso es € cuatro escogido en la tabla de nimeros
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aleatorios. El siguiente dumno de la muestra es aquel que ocupa la posicion por

gjemplo 4+14= 18, € siguiente es 18+14 =32 y asi sucesivamente.

Esto tiene la ventaja de garantizar que se obtuvo estudiantes de todos
los grados y que el aporte en cada curso a la muestra sera proporcional al
tamano del grupo

Normas de Correccién y Puntuacion

Lasiguiente eslaforma como se puntlia el cuestionario de conocimientosy
utilizacion de métodos anticonceptivos; paralo cual debe tenerse en cuenta que las
opciones de respuestas poseen valores diferentes en cada item; lo que significa que la
direccionalidad del instrumento varia, por gemplo: las opciones a, b, ¢y d pueden
tener valores distribuidos de acuerdo a la validez del item. Estos valores oscilan entre
1y 4 donde 1l esd minimoy 4 es e méximo puntgje obtenido para cualesquierade
los item; basta con observar latabla 1 de ponderacion de item parala correccion
manual.

Tabla 1 Distribucion de los valores de opcion de las preguntas en

el cuestionario de acuerdo al conocimiento v a la frecuencia ce
utilizacion.

Conocimiento de M.A. Frecuencia de Utilizacion
Opciones/| A B C D |[Opciones/ |A (B |C |D
Preguntas Preguntas
1 2 3 4 1 16 1 |2 |3 |4
2 1 2 3 4 17 2 |13 |4 |1
3 1 2 4 3 18 1 (2 |3 |4
4 1 4 3 2 19 2 |13 |4 |1
5 2 3 4 1 20 1 [2 |3 |4
6 2 3 4 1 21 1 |2 |3 |4
7 1 4 3 2 22 4 |3 |2 |1
8 4 1 3 2 23 4 |13 |2 |1
9 3 4 1 2 24 4 |3 |2 |1
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10 2 3 4 1 25 4 (3 |12 |1
11 1 2 4 3 26 3 |3 |1 |4
12 4 2 3 1 27 4 (3 |2 |1
13 1 2 3 4 28 4 13 |12 |1
14 2 3 4 1 29 4 13 12 |1
15 1 2 3 4 30 4 |3 12 |1

Una vez obtenido los valores se establece una sumatoria de las
puntuaciones para posteriormente ser ubicados en una tabla de conversién en
rangos de puntuaciones que se operacionalizan en niveles como excelente,
bueno, aceptable y deficiente que determina el nivel de clasificacion del
conocimiento sobre los métodos anticonceptivos y la frecuencia de utilizacion
de los mismos (ver tabla 2)

Tabla 2 Niveles y Rangos de Puntuaciones

Excelente Bueno Aceptable Deficiente

91-120 61-90 31-60 1-30

Normas de Interpretacion

Excelente: Significa que la persona posee conocimientos muy bien
fundamentados sobre los métodos anticonceptivos, asi como la planificacion
familiar, las fuentes de informacion, las razones de no uso y la utilizacién de
forma apropiada.

Bueno: Conocimiento bien fundamentado sobre los métodos anticonceptivos,
asi como la planificacion familiar, las fuentes de informacion, las razones de no

uso y la utilizacién de forma apropiada.
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Aceptable: Conocimiento que requieren fundamento mas profundo sobre los
métodos anticonceptivos, asi como la planificacion familiar, las fuentes de
informacién, las razones de no uso y la utilizacion de forma apropiada en caso
gue requieran acceso directo a los mismos.

Deficiente: Conocimientos escasos sobre métodos anticonceptivos y la poca
importancia para su uso, asi como la planificaciéon familiar, las fuentes de
informacion las razones de no uso y la utilizacion de forma apropiada.

Procedimiento.

Esta investigacion comenzo con la presentacion de una propuesta de
grado enfocada hacia las areas de Psicologia Clinica, Psicologia Evolutiva,
Psicologia Social, Investigacion, Evaluacion y Entrevista. Se reviso la literatura
existente para la estructuracion del marco tedrico de la misma; de igual forma
se revisaron los fundamentos tedéricos para la construccion de la prueba a
utilizar con el fin de disefiar un instrumento con confiabilidad y validez que
evaluara la variable objeto de estudio y fuera adecuada a los objetivos
propuestos, dado lo anterior permitio la elaboracion de este proyecto que se
describe mejor en el resumen que se presenta al inicio del mismo. Luego se
establecié contacto con el rector del colegio y con cada uno de los grados que
constituye la poblacion objeto de estudio con la intencion de explicarle la
finalidad de la investigacién y decirle de manera detallada que este es una tesis
de grado que tiene como objeto hacer una descripcion detallada del nivel de
conocimiento y frecuencia de utilizacién de los métodos anticonceptivos en los
adolescentes pertenecientes a esa institucion y que es de vital importancia su

colaboracion para la realizacion de la misma. (ver anexo D)
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De igual forma se le pidi6 a los padres de los adolescentes su
colaboracion y aprobacion para que los jévenes participen en el estudio,
explicandole y detallandole la finalidad de la investigacion (ver anexo E)

Posteriormente se acordo con ellos y con los docentes de grupo la fecha
para la realizacion y aplicacién de una prueba que de acuerdo al tiempo en que
estos estén disponibles teniendo en cuenta el cronograma de actividades, se
sugirié la entrega de citacion por escrito por lo menos una semana antes de la
aplicacion a cada una de las personas que van a participar en el estudio
sefalando la fecha el lugar y la hora de aplicacion (ver anexo F), también se
coloco una cartelera con la misma informacién en el periédico mural del colegio.

La prueba se aplicé en condiciones ambientales Optimas, un salon
adecuado, con buena iluminacion y temperatura, todo ello para evitar la fatiga
visual y mantener una temperatura corporal normal que no afecte las
condiciones fisicas de los participantes en la prueba, y de igual forma en los
resultados. La persona encargada de la aplicacion de la prueba debid
presentarse ante el grupo y explicar el objetivo del estudio e impartir de manera
clara y precisa las instrucciones para responder la prueba destacando que la
informacién obtenida a través de las mismas sera confidencial y que permitira la
estructuracion de una investigacion que hara un aporte significativo al estudio
de la conducta sexual humana.

Se aclar6é a los evaluados que en el test no hay respuestas buenas ni
malas, que todas las opciones son validas y que sélo debe tener presente lo
gue el conoce y su experiencia o utilizacion de métodos anticonceptivos sin

dejarse afectar por lo que puedan pensar el resto de sus comparfieros
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recalcando nuevamente que esta informacion es estrictamente confidencial y
gue en ningun caso el resto del grupo se enterara de las respuestas de cada
quien; se revisé que las personas que participaron en la aplicacion de la prueba
tengan todos los elementos necesarios para cumplir los objetivos (cuestionario,
lapiz, borrador); explicar las instrucciones del test, dando lectura en voz alta a
las mismas.

La aplicacion del instrumento evaluativo fue de manera colectiva y se
aplicé por cursos o grados incluyendo las dos jornadas. Los experimentadores
proporcionaron a los consultados las instrucciones adecuadas para la solucion
de esta, de igual forma estuvieron constantemente asesorando a los mismos en
cualquier inquietud que estos presentaran evitando de esta forma los sesgos en
la informacién obtenida y controlando la reactividad de los sujetos.

Luego de finalizado el procedimiento anterior se realiz6 la calificacion y
tabulacion de los datos y el analisis, interpretacion de los resultados. Para
poder entregar el informe final de esta investigacion de acuerdo a los criterios
evaluados, cabe resaltar que para el desarrollo de la presente investigacion se
hizo necesario establecer un cronograma de actividades

Cronograma de actividades.

L as actividades que se realizaron para €l desarrollo de la investigacion fueron las
siguientes:

1. Capacitacion de los asistentes de investigacion (del 18 al 25 de
Octubre).
2. Prueba Piloto (del 15 al 18 de Feb)

3. Anadlisis de resultado de la prueba piloto (20 al 23 de Feb).



Métodos Anticonceptivos 117

4. Aplicacion de la encuesta a la muestra seleccionada (25 de Feb al 28
de Feb).
5. Digitacién de la informacién recolectada (1 al 20 de Marzo).

6. Descripcion de resultados y discusion (22 a 30 de Marzo).

Presupuesto

1. Papeleria $ 300.000
2. Libros $ 50.000
3. Transporte $ 150.000
4. Asesorias $500.000

Todo lo anterior generd un total de gastos de $ 1'000.000
Andlisisdescriptivo

De acuerdo con los resultados hallados por el analisis de las frecuencias
acumuladas vy relativas por cada uno de los items del instrumento, se encontro
en general, que los adolescentes de Instituto pesquero de la Boquilla carecen
de conocimientos basicos sobre los métodos anticonceptivos. De igual forma
estos jovenes no estan utilizandolos métodos anticonceptivos en sus relaciones
sexuales el 76.7% de ellos nunca los utilizan. Dicha carencia puede ser
atribuible a la falta de informacion sobre los temas de sexualidad humana
brindada en la casa y/o en otros estamentos sociales (colegios, medios de
comunicacién.  Organizaciones gubernamentales, Organizaciones No

Gubernamentales, entre otros. Quizas, las condiciones socio-culturales podrian
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ser una explicacion a las continuas incongruencias de los jovenes al momento
de analizar los datos de frecuencia de uso, debido a que se encontré que NO se
utilizan métodos anticonceptivos desde los 13 afios en adelante, a pesar de
tener vida sexual activa. Aspecto alarmante porque de cierta forma, esto
explicaria el incremento en el numero de adolescentes entre los 13 y 19 afios
en estado de embarazo, que viven en el corregimiento de la Boquilla al Norte de
Cartagena.

Dentro de los datos encontrados llama la atencién el hecho de que los
adolescentes aun consideran los métodos de barrera (condones y tabletas
vaginales) como de mayor proteccion, cuando estd demostrado que son los
métodos hormonales los que ofrecen mayor seguridad (98%). A pesar de que
los métodos mas conocidos por los jovenes sean los condones este
conocimiento es superficial, puesto que no conocen aspecto tales como
duracion de un conddn, material del que esta hecho, caracteristica de
presentacion, porcentaje de seguridad, al igual que con el conddn los
adolescentes desconocen aspectos de fondo de otros métodos como el (DTU).

Otro dato encontrado de singular relevancia es el desconocimiento que
presentan las (0s) jovenes sobre el ciclo menstrual donde de manera paraddjica
la respuesta correcta obtiene un porcentaje bastante bajo (18,3%).

Con relacién a la informacion sobre los métodos anticonceptivos que
reciben los adolescentes el mayor porcentaje (41,7%) consideran que provienen
de los padres, hermanos y familiares seguidos por amigos y medios de

comunicacion.
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Cabe anotar que los adolescentes reconocen como causas principales
de los embarazos en los jovenes la falta de informacién en sexualidad, la falta
de didlogo con la pareja y el descuido lo que significa que olvidan utilizar
meétodos anticonceptivos. A pesar de que los jovenes en un 46.7% afirma que
hay que crear conciencia de riesgos, de que el 40% anotan no solo lo anterior
sino que hablan de sensatez y de equilibrio entre razén y emocién es claro que
el discurso es incongruente con las acciones.

Dentro de las ventajas del uso de los métodos anticonceptivos tanto en
hombres como en mujeres se evidencia que persisten ideas erroneas tales
como el condén hace perder sensibilidad en el coito y causa alergias y
molestias, porcentaje que supera el 50%. En las mujeres se cree que los
métodos producen cambios en su cuerpo 28,3%.

Se observa que en su mayoria, los adolescentes de 13 a 16 afios, no
poseen criterios claros al momento de recomendar el uso adecuado y la
frecuencia de utilizacion de los anticonceptivos para el hombre. A su vez, es de
resaltar que las mujeres también se encuentren en la misma situacién. Por su
parte, se observa que algunos de los jovenes entre los 17 y 19 afios suelen
aceptar los requerimientos para recomendar; es mas, las mujeres también
tienen una concepcion sobre el uso y conocimiento sobre los métodos de
anticoncepcion, se encontré que los jévenes tienen confusiones como la
siguiente: el hombre al colocarse un condon por su voluntad, o bien sea exigido
por su pareja (estable o inestable), cree que se estd protegiendo de las
enfermedades de transmision sexual (ETS), y no considera el control de la

natalidadel 36,7% no conoce el concepto de planificacion familiar y el 26,7% lo
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tiene errado, tampoco considera el uso de métodos para evitar embarazos los
cuales si se dan se convierten en no deseados porque una adolescente o
estudiante no esta preparada y no desea ser “madre”, y mucho menos desea
asumir roles que no son de su edad. De igual forma, el adolescente varén no
esta preparado para se “padre” y aun no ha adquirido la madurez suficiente
para asimilar un hecho como ese, mas aun en el contexto costefio, el cual se
caracteriza por el “machismo” inusitado por la sociedad mal informada y carente
de valores esenciales para vivir en familia.

En general los datos reflejan desconocimiento de los métodos
anticonceptivos al igual que la baja o nula frecuencia de utilizacién de los
mismos. Los pocos métodos que conocen son los de Barrera (conddén y
tabletas vaginales) los cuales los asocian a la proteccion de infecciones de
transmision sexual y no como elemento para evitar embarazos cabria
preguntarse ¢ Porqué los jovenes que conocen algunos métodos no lo utilizan?

Y ¢Porqué se presentan tanta carencia de informacion sobre el tema?
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Discusion
Partiendo del objetivo de investigacidn que plantea: “Describir el nivel de
conocimiento y la frecuencia de utilizacion de métodos anticonceptivos en adolescentes

residentes en la Zona Rural de la Boquilla, se han llegado alas siguientes conclusiones
en cumplimiento del mismo objetivo.

En primera instancia, al evaluar el nivel de conocimientos sobre los
métodos anticonceptivos se encontré que entre el 50 y el 27% de los
adolescentes el conocimiento es poco, y en cuanto a saber las formas de uso
en su mayoria contestaron que “ No sabian al respecto”. También, cuando se
indagd sobre la frecuencia de utilizacion de los mismos, se obtuvo que se
contradecian en sus respuestas, llegandose a concluir que definitivamente loas
adolescentes, en su mayoria, nunca utilizan los métodos anticonceptivo en sus
relaciones sexuales, no importa eltipo de pareja, ni el periodo de fertilidad, ni el
tipo de método conocido, ya sea natural o artifical; si se relaciona el hecho de
gue los jovenes de hay son sexualmente mas activos, que existe mas
aceptacion por el sexo prematrimonial, y que algunas mujeres se sienten
presionadas para iniciarse en una actividad sexual con el bajo nivel de
conocimiento y de uso de métodos anticonceptivos, es claro que los jévenes
estardn mas expuestos a los embarazos no deseados y por tanto es
significativo el aumento de ésta problematica (Zamudio, 1996) como se
encontro en la Encuesta Nacional de Demografia y Salud (Profamilia,2000).
Probablemente dentro de las razones para el no uso de los métodos se
encuentran las actitudes y caracteristicas de personalidad de los jovenes
asociados con la pena y verglienza, en la presente investigacion el miedo y la

pena no fueron factores determinantes para el no uso de los métodos lo que
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nos plantea una pregunta mas frente al tema: ¢Cuales son las razones para
que los jévenes de la Boquilla no compren, ni usen métodos. La respuesta
podria estar enfocada a factores sociales y econémico asi como de acceso a
los métodos anticonceptivos. O bien podria sucedes que los embarazos hagan
parte del patron cultural de ésta region. (Ordéfez, 1997).

El conocimiento de los métodos asi como uso correcto son un factor
preventivo en la problemética de los embarazos no planeados (Master y
Jonson, 1995). Por tal razén es importante seguir trabajando en la informacion
asi como también en las actitudes y practicas de los adolescentes si se quieren
lograr cambios en este aspecto.

Estos autores plantean también que los métodos anticonceptivos aluden
a un conjunto de procedimientos y técnicas teoricas — practicas, con fines
didacticas y psico- profilacticos que tienen como fin el control de la natalidad
mediante el comdn acuerdo de la pareja, orientadas a la modificacion de
algunas conductas sexuales.

En contraste con lo hallado, esto no se presenta en los adolescentes. El
s6lo hecho de considerar que un conddn siendo un elemento para prevenir las
ETS'’s, no lo asocian con el control de la natalidad. Tampoco hay dialogo con la
pareja relacionada con estos elementos, técnicas y procedimientos
simplemente por desconocerlos a fondo en cuanto a su empleo, uso y
caracteristicas.

También, se hall6 que desconocen conceptos como planificacién familiar,
pudiendo caer en riesgo de embarazo en las jévenes, a pesar de ser

conocedores de las principales causas del mismo. A su vez, las ventajas y las
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desventajas de utilizar anticonceptivos en el hombre y la mujer varian por la
edad y por el sexo, encontrdndose que si las conocen, pero s6lo apuntan a la
prevencién de contagios por Enfermedades de Transmision Sexual (ETS’S) y no
por el control de la natalidad como es el verdadero significado de los Métodos
de Anticoncepcion, debido a que lo definen asi: como el proceso para prevenir
contagio de enfermedades.

Esta concepcion de los métodos anticonceptivos como formas de evitar
infecciones de transmision sexual puede estar asociada con la labor masiva de
los medios de comunicacion sobre el uso del condon. Es importante que la
prensa, la radio la television y otros medios asuman con responsabilidad la
educacion de los jovenes ya que si la divulgacion, informacion o propaganda
que reciben los jovenes es integral ayudara a evitar que se caiga en situaciones
conflictivas y contribuirA a un mejor manejo de la sexualidad de los
adolescentes (Sarason, 1999).

De igual manera, los padres, maestros e instituciones especializadas en
salud sexual reproductiva deben comprometerse con la educacién sexual de los
jovenes. La presente investigacion muestra que son los padres y los amigos
guienes estan suministrando informacion sobre sexualidad sin embargo al
parecer no lo estan haciendo de la manera correcta. Esto refuerza el
planteamiento de Master y Jonson acerca de que los padres suministran poca
informacion por considerar la sexualidad un tema embarazoso para tratar con
sus hijos y porque en muchas ocasiones no poseen los conocimientos para

transmitirselos a sus hijos.
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Si los jévenes recibieran una formacién adecuada e integral sobre su
sexualidad probablemente esto le permitiria vivirla de una manera responsable
placentera y libre de riesgo y no se enfrentaria a los embarazos no deseados
truncando su proceso hacia la autonomia e independencia, obligandolos a
abandonar sus estudios a depender econémicamente de otros y en general a
disminuir seriamente sus posibilidades de desarrollo personal (Castro,1999).

Existen otros factores distintos al bajo conocimiento de los métodos
anticonceptivos que estan incidiendo en la problematica de embarazos no
deseados en la adolescencia. Los antecedentes culturales que promueven el
inicio temprano de la vida sexual en los jovenes, la aceptacién cada ve z mayor
de las relaciones prematrimoniales o preestablecimiento de una pareja estable,
la ausencia de proyectos de vida solidos y de oportunidades sociales y
econdémicas para los jovenes, asi como la oposicion directa de los padres. Al
inicio de una vida sexual por parte de los hijos generando conflictos y
consecuencias contrarias a las esperadas.

Por otra parte las limitadas acciones de salud por parte del estado asi
como la ausencia de programas concretos en la zona que trabajan con y para
los adolescentes esta repercutiendo en los comportamientos de los jovenes el
18% de las adolescentes de esta localidad ya es madre o esta embarazada de
su primer hijo. Si lo anterior le agregamos las pocas acciones que desarrollan
las entidades no gubernamentales como Profamilia lider en salud sexual
reproductiva por la falta de recursos, se puede visualizar la magnitud del

problema.
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De lo anterior se analiza que parece ser que las entidades de gobierno, a
pesar de conocer estas realidades, no han hecho acciones mas concretas para
intervenir en el problema, ya que esta investigacion ha arrojado resultados que
apoyan lo encontrado hace dos afios en la encuesta de Profamilia. En esta
localidad no se realizan las brigadas de salud, ni campafias dirigidas a jovenes
gue los inviten a llevar una vida sexual sana y adecuada.

El sector de educacion también debe comprometerse con la educacion
sexual de los jovenes aspecto que no se esta presentando en el Instituto
Pesquero de acuerdo con lo encontrado en el estudio. Si bien es derto que
segun los lineamientos gubernamentales se deben implementar programas de
educacion sexual los cuales tiene un caracter obligatorio a partir de Febrero
1997 en los establecimientos educativos que ofrecen programas de formacion
en los niveles de basica primaria, basica secundaria y media a través de la
ejecucion de Proyectos Pedagdgicos de Educacion Institucional (PEI), en la
practica esto no se viene realizando a se realiza de manera superficial, frente a
ésta situacion las autoras sugieren una propuesta piloto para ser implementada
en el Colegio con la ayuda de los docentes (ver anexo G).

Dentro de las principales dificultades que se presentaron durante el
desarrollo de la investigacion estuvieron la comprension de los términos
relacionados con los métodos y elementos de anticoncepcion, por ejemplo,
sindrome de abstinencia, Dispositivo Intrauterino (DIU). También, la reactividad
generada al momento de contestar el cuestionario porque se tenia concebida la

idea de que la informacion seria conocidas por otras personas. Esta variable se
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control6 aclarando que la informacion dada era completamente anénima y
confidencial, optandose por comenzar las respectivas evaluaciones.

Las principales sugerencia y recomendaciones apuntan a la necesidad
de fomentar la educacion sexual en el corregimiento de la Boquilla, asi como
reforzar a las instituciones de educacién primaria y de bachillerato a la
formacion en valores relacionados con la familia: planificacion y desarrollo, con
el fin de cimentar no sélo el conocimiento sino incentivar el uso de los métodos
con fines de planificacion, mas que por prevencion de contagio de
enfermedades venéreas por via sexual. De igual forma se recomienda
desarrollar acciones integrales de educacion y salud que apunten al logro de los
objetivos (ver anexo G).

Por ultimo, es conveniente que ese tipo de estudios se desarrollo en
diferentes contextos porque esta claro que el antecedente cultural y la influencia
socio-étnica son factores predisponentes en el comportamiento sexual, ya que
las personas de acuerdo a sus costumbre y valores sociales son moldeados y
modelados, de tal forma que de generacion en generacion la cultura se cimenta;
sin embargo, esto no quiere decir que no se logre una modificaciébn en los
esquemas cognitivos de las personas que por lo regular poseen un nivel
educativo bajo y que asumen personalidades distintas, actuando de formas
diferentes. Como tampoco significa que lo que se valida por la cultura es
adecuado ya que son claras las consecuencias negativas tanto en lo personal
como en lo familiar y social de los embarazos no deseados en la adolescencia.

Por tanto, la CUTB, en areas de contribuir con el desarroll6 social de la

region debe procurar también por medio de sus estudiantes de psicologia
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impartir la busqueda de intervenciones socio — etnograficas basadas en el
conocimiento y disfrute placentero y responsable de la sexualidad.

De igual forma se sugiere tener en cuenta los planteamientos de Alzate
(1987) con relacion a la sexualidad del adolescente:

1. La adolescencia es para la mayoria de los jovenes el periodo de
iniciaciéon de las actividades sexuales motivadas por el deseo que se
presenta de manera casi que incontrolable como consecuencia de los altos
niveles de Testosterona propio de los cambios fisiolégicos de la pubertad.
La masturbacion es universal entre los muchachos y cada vez es mayor el
numero de jovencitas que se atreven a autoestimularse venciendo un tabu
fuertemente establecido en nuestra sociedad. Por esta razon se puede
afirmar que las actividades sexuales practicas concientemente en busca
del placer hacen parte integral de las experiencias del adolescente y de su
preparacion para la vida adulta.

2. La iniciacion sexual de los jévenes no depende de las restricciones
impuestas por los adultos; esa es una ilusion que generalmente se hacen
los padres sin percatarse de que mientras mas vigilan a sus hijos, mas
faciimente estos se las ingenian para ocultar a sus padres su
comportamiento. Se equivocan quienes consideran que atemorizar a los
jovenes con las consecuencias terribles de la masturbacion, de la pérdida
de la virginidad, de un posible embarazo o una enfermedad de transmision
sexual, impediran que ellos empiecen a ejercer su sexualidad.

3. Si se desea contribuir al proceso mediante el cual un joven define su

iniciacion y su vida sexual debe hacerse hincapié sobre aspectos tales
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como: la comunicacidbn entre padres, maestros y adolescente, el
desarrollo en el joven de actitudes para tomar decisiones, el control de la
presién de comparfieros y amigos y la promocion del interés de la propia
salud y la de los deméas. De esta manera, los muchachos podran formarse
un criterio de responsabilidad y prevencion.
Con base en lo anterior, se le recomienda al Instituto Pesquero de la
Boquilla tener en cuenta que la tasa de embarazos debe ser reducida
implementando los programas anteriormente sugeridos, ya que los
resultados no fueron muy alicientes y que realmente es bueno preguntarse
¢, Qué esta pasando?, ¢Qué tipo de formacién estan brindando a los jovenes
y padres de familia? ¢Qué pasa con el proyecto de educacion sexual de la
Institucién?, ¢ Qué estan haciendo las secretarias de educacién y salud para
prevenir los embarazos a temprana edad?, ¢ Cuales es la misidn social que
realizan las organizaciones privadas que trabajan en salud sexual
reproductiva?, ¢Por qué los jovenes tienen una actitud indiferente frente al
tema?.

En fin son muchas las preguntas que se tienen que responder y sélo con
trabajos integrales y coordinados se pueden proponer soluciones eficaces a
este problema que nos deben preocupar y ocupar a todos.

Esta investigacion muestra una vez mas que el problema existe a pesar
de los esfuerzos muchos o pocos de los involucrados y que definitivamente
es hora de actuar para que los jovenes tengan proyectos de vida que les
permitan su crecimiento y realizacién personal apoyando de esta forma el

desarrollo social de sus comunidades.
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Grafico 7. Anticonceptivos que offecen mayor proteccion
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Grafico 10. Textura del material de fabricacion del condon

O Plastico
W Latex natural
O Caucho

100 OGama

533

Grafico . Momento propicio para el embarazo en la mujer

Diez disz después de la ovulacion ]

Loz primeroz 14 diaz del ciclo menstrual

Durarte la menstruacion 0

En la mitad del ciclo menstrual

00 100 200 300 400 S00

" adolescentes

© 00N O Ul

10
11
12
13
14
15

©O© 0O ~NO UL WNPE

=
(BN )

12
13
14
15



Métodos Anticonceptivos 117

Grafico12. Definicion de metodos anticonceptivos
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Grafico 15. Persona que ha informado sohre metodos
anticonceptivos v su relacion coiltal

Mingon medio conocido por nadie

Amigos - allegados - publicidad

Padres - hermanos - mayores - familiares . T

00 100 200 300 400 500

% adolescentes
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Grafico 18. Recomendacion para el uso adecuado y
frecuente de los metodos anticonceptivos
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Grafico 19. Ventajas de utilizar metodos anticonceptivos por
el hombre
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Grafico 20. Desventajas de wutilizar metodos anticonceptivos
para los hombres
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Grafico 21. Ventajas de utilizar metodos anticonceptivos en
la mujer
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Grafico 22. desventajas de utilizar metodos
anticonceptivos en la mujer
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Grafico 23. Ha wtilizado metodos anticonceptivos
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Grafico 24. Miedo a utilizar los metodos anticonceptivos
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%% adolescentes

Grafico 25 . Miedo a comprar metodos anticonceptivos
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Grafico 26. Frecuencia con que compra los metodos
anticonceptivos para las relaciones sexuales
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Grafico 28. Wilizacion de metodos anticonceptivos para
evitar embarazos desde gue inicio a tener relaciones
sexuales

70,0 1 i
50,0 1 |r
50,01 ]
40,0 4 ]
30,0 4 i
20,01
10,0 4
0,04

%% adolescentes

Siempre A veces Fara vez Munca

Grafico 29. Metodos anticonceptivos utilizados comunmente
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Grafico 30. Frecuencia de la utilizacion del metodo del ritmo

50,0 i

30,0

40,0

30,0

I

f

f
2o I

%% adolescentes




Métodos Anticonceptivos 117

% adolescentes

Grafico 31. Retiro del pene de la vagina durante la relacion
sexual
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Grafico 32. frecuencia del uso del condon durante la
relacion sexual
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Y adolescentes

Grafico 33. Frecuencia del uso de las imyecciones como

80,0
700
B0 0
50,0
40,0
30,0
200
10,0

0,0

anticonceptivo

]

1

Siempre

A veces

Fara vez

Munca




Métodos Anticonceptivos 117

Tabla 1
Edad de los estudiantes

Descripcion Estudiantes| % |

Total | |

Tabla 2
Sexo de los estudiantes

| Descripcion |Estudiantes| % |

| Total | | |

Tabla 3
Jornada de los estudiantes

Descripcion |Estudiantes| % |

Total [

Tabla 4
Métodos anticonceptivos que carecen de fundamentos
cientificos y que son més creencias de la gente

| Descripcién Estudiantes | % |
a Temporales 12 20,0
b Naturales 34 56,7
¢ Folcléricas 5 8,3
d Ninguno de los anteriores 9 15,0

| Total 60| 100
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Tabla 5
Métodos anticonceptivos clasificados como naturales

| Descripcion | Estudiantes | % |
a Ritmo 11 18,3
b Lactancia materna 35 58,3
¢ Coito interrumpido 3 50
d Todas las anteriores 11 18,3
Total 60( 100
Tabla 6
Cual grupo de los siguientes métodos anticonceptivos
ofrecen mayor proteccién
Descripcién Estudiantes | % |
a Retiro del pene de la vagina 5 8,3
b Espermicidas 3 50
¢ Condones 37 61,7
d By C son correctas 15 25,0
| Total 60| 100
Tabla 7
Cual grupo de los siguientes métodos anticonceptivos
ofrecen mayor proteccién
Descripcién Estudiantes | % |
a Método del ritmo 7 11,7
b Inyecciones - Pildoras 6 10,0
¢ Condones - tabletas vaginales 44 73,3
d Coito interrumpido 3 50
Total 60| 100
Tabla 8
Tiempo de duracién de un conddén en buen
estado
| Descripcion | Estudiante | % |
a Entre 1y 2 afios 7 11,7
b Entre 3y 5 afios 7 11,7

¢ 5 Afos 3 50



d Menos de 1 afio
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43 71,7

Total

| 60 | 100

Forma y material de la fabricacién del dispositivo intrauterino

Tabla 9

Descripcion Estudiante | % |
a En Uy esta hecho de aluminio 6 10,0
b En Ty esta hecho de cobre 7 11,7
¢ Enaroy esta hecho de hierro 4 6,7
d Esrecto y esta hecho de plastico 43 71,7
Total 60| 100

Tabla 10

La textura del material de fabricacion del condén es:

| Descripcion | Estudiante | % |

a Plastico 15 25,0
b Latex natural 6 10,0
¢ Caucho 32 53,3
d Goma 7 11,7
Total 60 100

Tabla 11
Momento propicio para quedar embazada una mujer

| Descripcion Estudiante | % |

a En la mitad del ciclo menstrual 11 18,3
b Durante la menstruacién 15 25,0
¢ Los primeros 14 dias del ciclo menstrual 7 11,7
d Diez dias después de la ovulacion 27 45,0
| Total 60| 100

Tabla 12
Como se definen los métodos anticonceptivos

Descripcién Estudiante | % |

a Técnicas que disminuyen la fertilidad 7 11,7
b  Un conjunto de procedimientos que ayudan al control de la natalidad 5 8,3
¢ Proceso para evitar contagio de enfermedades de transmision sexual 46 76,7
d Técnicas que aumentan la esterilidad 2 3,3
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Total

| 60| 100

Diferentes caracteristicas que tienen los condones en su presentacion

Tabla 13

| Descripcion Estudiante | % |

Sin espermicida 10 16,7

Lubricados- secos 19 31,7

Con espermicidas de sabores 5 83

Ninguno de los anteriores 26 43,3

| Total 60| 100
Tabla 14

Métodos siguientes que tiene un ciento por ciento para evitar embarazos

| Descripcion | Estudiante| % |

Las pildoras 9 15,0

El condén 40 66,7

La abstinencia 4 6,7

Los dispositivos intrauterinos 7 11,7

| Total 60| 100
Tabla 15

De quién ha recibido una informacion sobre métodos anticonceptivos
en una relacién coital

Descripcion

Estudiante | % |

Padres - hermanos - mayores - familiares 25 41,7

Amigos - allegados - publicidad 19 31,7

12 20,0

Ningln medio conocido por nadie 4 6,7

| Total 60| 100
Tabla 16

Causa principal la cual ud cree que es el embarazo en los jévenes

Descripcion

Estudiante | % |

falta de informacion en sexualidad y dialogo entre la pareja

La no utilizacién de métodos anticonceptivos

Descuido

Problemas de autoestima y problemas familiares

23 38,3
8 13,3
23 38,3
6 10,0

Total

60| 100
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Que entiende por planificacion familiar

Tabla 17
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Descripcion

| Estudiante [ % |

Recomendacién para el uso adecuado y frecuente de los métodos

anticonceptivos

No tener hijos 9 15,0
Tener pocos hijos 7 11,7
Decidir cuentos hijos tener y cuando 22 36,7
No sabe 22 36,7
Total 60( 100

Tabla 18

Descripcion

Estudiante | % |

Sensatez del hecho 2 33

Crear conciencia de los riesgos 28 46,7

Ser emocional y racional a la vez 6 10,0

Todas las anteriores 24 40,0

| Total 60| 100
Tabla 19

Ventajas de utilizar métodos anticonceptivos para el hombre

Descripcion

Estudiante| % |

Protege mejor durante la relacion sexual 16 26,7
Ayuda a no tener erecciones permanentes 6 10,0
Evita el contagio de enfermedades y previene el embarazo 20 33,3
Ay C son correctas 18 30,0
Total 60| 100

Tabla 20

Desventajas de utilizar métodos anticonceptivos para el hombre

Descripcion

| Estudiante| % |

Se pierde sensibilidad en el coito

Se rompe facilmente

Causa alergias y molestias

Ay C son correctas

17 28,3
14 23,3
13 21,7
16 26,7

Total

60| 100
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Tabla 21
Ventajas de utilizar métodos anticonceptivos en la mujer

| Descripcion | Estudiante | % |
Dan proteccion contra virus contagioso 18 30,0
Ayudan a la planificacion familiar 10 16,7
Evitan la concepcién de un hijo 17 28,3
B y C son correctas 15 25,0
Total 60| 100

Tabla 22

Desventajas de utilizar métodos anticonceptivos en la mujer

Descripcion Estudiante | % |

Aumenta la preocupacion sobre problemas 12 20,0

El placer disminuye 15 25,0

Produce cambios secundarios en el organismo 17 28,3

B y C son correctas 16 26,7

| Total 60| 100
Tabla 23

Ud. ha utilizado métodos anticonceptivos:

| Descripcion Estudiante| % |

Siempre 6 10,0

A veces 4 6,7

Rara vez 4 6,7

Nunca 46 76,7
Total 60| 100
Tabla 24

Le da miedo a veces utilizar los métodos anticonceptivos

Descripcion | Estudiante| % |

Siempre 8 13,3
A veces 16 26,7
Rara vez 1 1,7
Nunca 35 58,3
Total 60| 100
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Tabla 25
Frecuencia con que le da pena comprar anticonceptivos

| Descripcion | Estudiante | % |
a Siempre 8 13,3
b A veces 13 21,7
¢ Raravez 9 15,0
d Nunca 30 50,0
Total 60| 100
Tabla 26
Frecuencia con que compra métodos anticonceptivos para relaciones
sexuales con su pareja
| Descripcion Estudiante | % |
a Siempre 8 13,3
b Aveces 16 26,7
¢ Raravez 3 50
d Nunca 33 55,0
| Total 60| 100
Tabla 27
Utiliza métodos anticonceptivos con parejas no estables en las relaciones
sexuales
| Descripcion Estudiante | % |
a Siempre 11 18,3
b A veces 8 13,3
¢ Raravez 7 11,7
d Nunca 34 56,7
Total 60| 100
Tabla 28
Utilizé los métodos anticonceptivos cuando empezé a tener relaciones
sexuales para evitar embarazos
| Descripcion | Estudiante | % |
a Siempre 10 16,7
b Aveces 6 10,0
¢ Raravez 2 33
d Nunca 42 70,0

Total 60| 100
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Tabla 29
Métodos anticonceptivos los cuales a utilizado cominmente

| Descripcion | Estudiante | % |
a Pildoras - inyecciones - condén 25 41,7
b Retiro del pene de la vagina 18 30,0
¢ Abstinencia sexual 9 15,0
d Todas las anteriores 8 13,3
Total 60| 100
Tabla 30
Frecuencia con que emplea el uso del ritmo que es el mas comun de los
métodos anticonceptivos
| Descripcion Estudiante | % |
a Siempre 10 16,7
b Aveces 12 20,0
¢ Raravez 4 6,7
d Nunca 34 56,7
| Total 60| 100
Tabla 31
Retira el pene como método anticonceptivo cuando tiene relaciones
sexuales o le pide a su pareja que lo haga
| Descripcion Estudiante | % |
a Siempre 6 10,0
b Aveces 9 15,0
¢ Raravez 5 8,3
d Nunca 40 66,7
Total 60| 100
Tabla 32
Frecuencia que le da al cond6n con su pareja bien sea porque se lo
exija o porque lo coloca
| Descripcion | Estudiante | % |
a Siempre 14 23,3
b Aveces 10 16,7
¢ Raravez 5 8,3
d Nunca 31 51,7

Total 60| 100
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Tabla 33
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Frecuencia que utiliza o ha utilizado inyecciones como método
anticonceptivo para ud, o en caso contrario sugerido por la pareja

Descripcion

| Estudiante [ % |

Siempre 5 83
A veces 4 6,7
Rara vez 6 10,0
Nunca 45 75,0
| Total 60| 100
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ANEXO D

Cartagena, Octubre de 2001

Senores:

INSTITUTO PESQUERO DE LA BOQUILLA
MIGUEL AVENDANO

Rector

Cordial Saludo.

Como usted ya conoce proximamente se estardn aplicando las
encuestas del proyecto de investigacion titulado “NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y FRECUENCIA DE UTILIZACION DE
LOS METODOS ANTICONCEPTIVOS EN
ADOLESCENTES RESIDENTESEN EL AREA RURAL DE
LA BOQUILLA DE LA CIUDAD DE CARTAGENA” que se
esta realizando en el Colegio que usted dirige. Por tal motivo
solicitamos su colaboracion en la entrega de las citaciones anexas

a los estudiantes sel eccionados para el presente estudio.

De antemano agradecemos su apoyo.

Atentamente,
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RUTH ZABALETA MARTINEZ ESTHER RAMOS

MARTINEZ
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ANEXO E

Cartagena, Abril 22 de 2002

Sefor:

PADRE DE FAMILIA

L. C

Cordial saludo.

Su hijo fue seleccionado para participar en el

estudio Nivel de Conocimiento y Frecuencia de Utilizacion de Métodos
Anticonceptivos, motivo por el cual solicitamos su aprobacion y colaboracion

para el logro de nuestro objetivo.

Atentamente,
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RUTH ZABALETA MARTINEZ ESTHER RAMOS

MARTINEZ
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ANEXO F
CITACION

Joven Estudiante.

Usted ha sido seleccionado para participar en el estudio sobre el “Nivel De
Conocimiento y Frecuencia de Utilizacion de los Métodos Anticonceptivos
en Adolescentes Residentes en el Area Rural de la Boquilla de la Ciudad

de Cartagena”. Para dicho estudio se disefio un cuestionario el cual sera
aplicada

Dia Hora Lugar

Agradecemos su asistencia y colaboracion.

RUTH ZABALETA MARTINEZ ESTHER RAMOS

MARTINEZ
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Cartagena, Abril 22 de 2002

SENORES:
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE BOLIVAR
COMITE DE EVALUACION DE PROYECTOS
La Ciudad.

Cordial Saludo.

La presente tiene por objeto presentar a su consideracion, estudio y aprobacién
la Tesis de Grado titulada: “ANALISIS COMPARATIVO DE LAS ACTITUDES
Y COMPORTAMIENTOS AGRESIVOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA
UNIVERSIDAD PUBLICA Y PRIVADA DE LA CIUDAD DE CARTAGENA”,

como requisito para optar el titulo de psicologas.

esperando su pronta respuesta.

Respetuosamente,

CRISTINA TUIRAN RODRIGUEZ Ma. CLARET CARDENO GUERRA
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Cartagena, Mayo 27 de 2002

SENORES:
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE BOLIVAR
COMITE DE EVALUACION DE PROYECTOS
La Ciudad.

Respetados sefiores.

Por medio de la presente me dirijo a ustedes a peticién de las sefioritas Esther

Alicia Ramos y Ruth Marina Zabaleta; con el objeto de presentarles el Proyecto
titulado ‘NIVEL DE CONOCIMIENTO Y FRECUENCIA DE UTILIZACION DE

LOS METODOS ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES RESIDENTES
EN EL AREA RURAL DE LA BOQUILLA DE LA CIUDAD DE CARTAGENA”,
del cual como asesor Yy director autorizo y pongo a su disposicion para su

estudio, revisién y aprobacion, como requisito para optar el titulo de Psicélogas.

Cordialmente,

MARGARITA TORRES HENAO
Coordinadora del Centro para Jévenes de Profamilia
DIRECTOR Y ASESOR
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ANEXO B
TEST DE EVALUACION SOBRE EL NIVEL DE CONOCMIENTO Y
FRECUENCIA DE UTILIZACION DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
(T.C.U. M.A)

Objetivo:

Evaluar el nivel de conocimiento y frecuencia de utilizacion de los
métodos anticonceptivos en jovenes adolescentes con el fin de
obtener informacion sobre el manegjo dado a los métodos vy
procedimientos de planificacion familiar.

Instrucciones:
El siguiente cuestionario consta de treinta preguntas relacionadas
con lo que conoce sobre métodos anticonceptivos y la frecuencia

de utilizacion de los mismos.

Usted debera responder con base a la realidad que vive actualmente, en cuanto

a su comportamiento sexual; para ello se agradece contestar las preguntas de

acuerdo a las opciones A, B, C, D marcando con una X la letra seleccionada.

Ejemplo:

0. Cuad de los siguientes métodos es eficaz para evitar
enfermedades de transmision sexual en unarelacion coital.

A. Espermicidas.

B. Pastillas Anticonceptivas.

C. Condon Elastico X

D. Ninguna de las anteriores

Ahora proceda a contestar el cuestionario teniendo en cuenta sus
conocimientos y la frecuencia de uso de los métodos
anticonceptivos para el hombrey la mujer

EDAD: SEXO: GRADO:
JORNADA:

CUESTIONARIO
1.  Uno de estos métodos anticonceptivos permanece por mucho
tiempo en el Utero de la mujer
A. Las Pildoras.



Métodos Anticonceptivos 105

B. El Tampon.
C. La Vasectomia.
D. El Dispositivo intrauterino

2. Cual de los métodos quirdrgicos que se conocen es empleado para evitar
que el hombre no sea fértil.
A. Ligadura de Trompas.

B Vasectomia.
C. Planificacién Familiar.
D Todas las Anteriores.

3. Cual de los siguientes métodos de interrupcién de la relacion sexual permite
la no fecundidad de un évulo.

A. Retiro del Pene de la Vagina.

B Observar la temperatura del Cuerpo.

C. El Ritmo o el calendario.

D Lactancia Materna

La ocurrencia de embarazos no deseados se presenta por:
. Descuido de los mismos implicados
. No uso de proteccion.
. No saben lo que es planificar.
. Todas las anteriores.

oO0OwWX>H

El uso de pildoras anticonceptivas en la mujer trae consecuencias como:
. Dependencia en el consumo.
. Desequilibrio en el cuerpo.
. Manchas en la piel.
. Riesgo de embarazo.

SOw>»u

6. La ligadura de trompas es un procedimiento de anticoncepcion para la mujer
y consiste en:

A. Pegar las trompas.

B. Aplicacién quimica con hierbas.

C. Amarrar las trompas.

D. Un procedimiento quirargico de corte para trompas.

7. De quien ha obtenido informacion sobre la existencia de los métodos
anticonceptivos en una relacién coital.

A. Padres — Hermanos mayores — familiares.

B. Amigos — allegados — publicidad.

C. Docentes — Escuela — camparias de prevencion.

D. Ningun medio conocido por nadie.

8. Cual de los siguientes métodos de anticoncepcion le resulta mas confiable
segun sus caracteristicas:
A. Método del ritmo o periodo fértil.
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B. Condon de latex.
C. Retiro del pene antes de la eyaculacion.
D. Pildoras — inyecciones

9. Los condones tienen diferentes caracteristicas en su presentacion y son:
A. Sin espermicida — de sabores

B. Lubricados — secos

C. Con espermicida — de sabores

D. Ninguno de los anteriores.

10. Cual es la forma y el material de fabricacion del dispositivo intrauterino.
A. En Uy esta hecho de aluminio.

B. En T y esta hecho de Cobre

C. En aro y esta hecho de hierro.

D. Es recto y esta hecho de papel.

11. El no desear tener relaciones sexuales con la pareja (novio, novia, esposo,
esposa, amante) se conoce cComo:

A. Enojo.

B. Apatia.

C. Desmotivacion.

D. Sindrome de Abstinencia.

12. La textura del material de fabricacion del condén es:
A. Plastico.

B. Latex natural.

C. Caucho.

D. Goma

13. Si desea tener un hijo (a) con su pareja el tiempo crucial para la concepcion
es:

A. Los primeros 14 dias de la ovulacion.

B. Los ultimos 18 dias después de la ovulacion.

C. Durante el periodo menstrual.

D. Ninguna de las anteriores.

14. La informacion inicial sobre los métodos anticonceptivos la otorga:
A. Los amigos.
B. El televisor.
C. Los padres.
D. La escuela.

15.Los métodos anticonceptivos se definen como:

A. Técnicas que disminuyen la fertilidad.

B. Un conjunto de procedimientos que ayudan al control de la natalidad.
C. Proceso para evitar contagio de enfermedad de transmisién sexual.
D. Técnicas que aumentan la esterilidad.
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16. La frecuencia del uso del conddn trae como consecuencia:

A. Disminucioén de la sensibilidad.

B. Disminucion del riesgo de transmision de enfermedades venéreas.
C. La no concepcion de un hijo.

D. Todas las anteriores

17. Cual de los siguientes métodos de anticoncepcion ha utilizado cominmente:
A. Pildoras — inyecciones - condon

B. Retiro del pene de la vagina.

C. Abstinencia sexual.

D. Todas las anteriores

18. Cuales son las ventajas de utilizar métodos anticonceptivos para el hombre:
A. protege mejor durante la relacion sexual.

B. Ayuda a no tener erecciones permanentes.

C. Evita el contagio de enfermedades y previene el embarazo.

D. Ay C son correctas.

19. Cuales son las desventajas de utilizar los métodos anticonceptivos para la
mujer.

A. Aumenta la preocupacion sobre problemas.

B. El placer disminuye.

C. Produce cambios secundarios en el organismo.

D. By C son correctas.

20. Cuales son las desventajas de utilizar los métodos anticonceptivos para el
hombre:

A. Se pierde sensibilidad en el coito.

B. Se rompe facilmente.

C. Causa alergias y molestias.

D. Ay B son correctas.

21. Cuales son las ventajas de utilizar los métodos anticonceptivos para la
mujer:

A. Dan proteccion contra virus contagiosos.

B. Ayudan a la planificacion familiar.

C. Evitan la concepcién de un hijo.

D. By C son correctas.

22. La no utilizacién de los métodos anticonceptivos para el hombre se debe a:
A. No es frecuente en las relaciones sexuales.

B. Causa verguenza hablar de ellos.

C. Dan pena comprarlos.
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D. Todas son correctas.

23. La no utilizacion de los métodos anticonceptivos para la mujer se debe a:
A. Prefieren guardar respeto por su cuerpo.

B. Hay abstinencia sexual.

C. No es frecuente su uso en relaciones coitales.

D. Ninguna de las anteriores.

24. El uso de inyecciones para el control del embarazo no es frecuente cuando:
A. Hay presencia de menstruacion dolorosa.

B. Se sale del periodo ovulatorio.

C. No hay atrasos menstruales.

D. Ninguna de las anteriores

25. La frecuencia de uso de anticonceptivos orales suele ser:

A. Provechosa para la relacion sexual porque disminuye el riesgo de embarazo.
B. Eficaz para los cambios estéticos — corporales en la muijer.

C. Peligrosa para la salud.

D. Ninguna de las anteriores.

26. El uso frecuente de anticonceptivos como el conddén y los dispositivos
intrauterinos suelen beneficiar a la pareja en:

A. Adquiere responsabilidad sobre su sexualidad.

B. No permiten la planificacion de forma adecuada.

C. Desorientan al usuario en cuanto a la verdadera utilidad.

D. Todas las anteriores.

27. El acceso de informacion sobre el uso frecuente de los métodos
anticonceptivos en las relaciones sexuales ocasionan:

A. Descontento en la persona.

B. Pena.

C. Vergluenza.

D. Madurez emocional y sexual.

28. El uso de cualquiera de los métodos anticonceptivos para la mujer,
proporcionan:

A. Molestias fisicas y psicoldgicas.

B. Sensaciones no vividas.

C. Vivencias de una sexualidad sana.

D. Todas las anteriores.

29. Si usted fuera del sexo opuesto y no usara frecuentemente métodos
anticonceptivos en sus relacidon sexual estaria cometiendo:

A. Pecado contra Dios.

B. Errores de la vida.
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C. Inconsciencia sobre los riesgos expuestos.
D. Ninguna de las anteriores.

30. Cual seria su recomendacion para el uso adecuado y frecuente de los
métodos anticonceptivos:

A. Sensatez del hecho.

B. Crear conciencia de los riesgos.

C. Ser racional y emocional a la vez.

D.Todas las anteriores.
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ANEXOS
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METODO PARIMPAR CON EL COEFICIENTE DE CORRELACION DE PEARSON

|Impar | Par | Total |

35
39
34
34
33
35
37
46
37
38
41
27

44
41
40
39
31
35
40
43
42
43
46
32

0.72

79
80
74
73
64
70
7
89
79
81
87
59

Coeficiente de correalacion
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