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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion fue determinar el nivel de conocimiento y actitudes
sobre el embarazo adolescente de los estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria
de la institucion educativa Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja en el 2018. El estudio fue
de tipo observacional, de corte transversal, descriptivo, con disefio descriptivo simple, la
poblacion de estudio estuvo constituida por 300 estudiantes del cuarto y quinto grado de
secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, se empleé el tipo de muestra no
probabilistico por conveniencia, la técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el
instrumento fue el cuestionario con preguntas abiertas. Teniendo como resultados que el
73% de los estudiantes tienen un nivel medio de conocimientos, mientras el 17% es de
nivel alto, y solo el 10% tiene un nivel bajo. Asimismo, el 73.7% de los estudiantes tienen
una actitud favorable, mientras el 26.3% tienen una actitud desfavorable respecto a la
prevencion del embarazo adolescente. Llegando a la siguiente conclusién que el nivel de
conocimiento y la actitud sobre embarazo adolescente es de nivel medio y favorable
respectivamente en los estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la institucion

educativa Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja en el 2018.

Términos clave:

Embarazo, Nivel de conocimiento, Actitudes, Embarazo adolescente.



ABSTRACT

The objective of the present investigation was to determine the level of knowledge and
attitudes about the teenage pregnancy of the students of the fourth and fifth grade of
secondary school of the educational institution Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja in
2018. The study was observational, from cross section, descriptive, with a simple
descriptive design, the study population consisted of 300 students from the fourth and fifth
grades of secondary school at IE Nuestra Sefiora del Carmen, the non-probabilistic sample
type was used for convenience, the technique of collecting Data was the survey and the
instrument was the questionnaire with open questions. Taking as a result that 73% of the
students have a medium level of knowledge, while 17% are of high level, and only 10%
have a low level. Likewise, 73.7% of students have a favorable attitude, while 26.3% have
an unfavorable attitude towards the prevention of teenage pregnancy. Reaching the
following conclusion that the level of knowledge and attitude about teenage pregnancy is
medium and favorable, respectively, in the fourth and fifth grade students of the Nuestra

Sefora del Carmen de Jauja educational institution in 2018.

Key: Pregnancy, Level of knowledge, Attitudes, Teen pregnancy.



INTRODUCCION

El embarazo en adolescentes es un problema de salud publica, a nivel mundial
representado del 15 al 25% del total de embarazos. La mayoria de los paises con las tasas
mas elevadas de fecundidad adolescente estan en América Central, encabezados por
Guatemala, Nicaragua y Panama. América Latina y el Caribe es la segunda region del
mundo con la tasa mas alta de embarazos adolescentes, con 66,5 nacimientos por cada
1,000 chicas de entre 15 y 19 afios, solo superada por Africa subsahariana, asf lo indica
un informe publicado por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), el Fondo de
las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef) y el Fondo de Poblacion de las Naciones
Unidas (UNFPA). En el Caribe, son Republica Dominicana y Guyana los que tienen los
indices mas elevados; y en América del Sur, Ecuador con una tasa de incidencia de 35%,
Brasil con un promedio de 26,2%, Argentina con 26%, Bolivia con un promedio de 23,5%,
Colombia sobre pasa el 22,4% y Chile 18.6%. Cada afio quedan embarazadas en el mundo

16 millones de adolescentes de 15 a 18 afios y dos millones menores de 15 afios (1).

El Pert como todo pais en vias de desarrollo, se caracteriza por tener una poblacion

predominante joven, incrementando constantemente el grupo de adolescentes y dentro de
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ellas las que quedan embarazadas; constituyendo gestaciones de alto riesgo, siendo la

mayoria embarazos no deseados, no planificados.

La falta de apoyo, informacién y orientacion en materia de salud reproductiva, orientacion
y educacion sexual para nifias y adolescentes, ha ocasionado que el indice de embarazos
en esta etapa de la vida se consolide como un problema de salud publica muy importante.
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha sefialado que anualmente alrededor de 16
millones de nifas entre 15 y 19 afios dan a luz. En paises semejantes al nuestro como
México, en particular, la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) arrojé que
para el 2011 por cada 1.000 mujeres, 37 eran adolescentes; situacion que se ha
incrementado en comparacion con el 2005, afio en que, por cada 1.000 mujeres, 30

correspondian a nifias adolescentes (2).

La adolescencia en si es una etapa muy compleja de atravesar en el ser humano, aunque
cuenta con elementos suficientes para conocer y entender cémo es el mundo que le rodea,
el organismo atraviesa por muchos cambios tanto fisicos como mentales, los cuales en
muchas ocasiones no son comprendidos. Entre dichos cambios se encuentra el despertar
y querer iniciar una vida sexual activa, para lo cual hay distintas opciones de acuerdo a la
educacién brindada en el hogar, la escuela o de acuerdo a la presion social en la cual se

desenvuelva la adolescente.

En este sentido la interrogante a investigar fue ¢ Cual es el nivel de conocimiento y actitudes
sobre el embarazo adolescente de los estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria
de la institucion educativa Nuestra Sefora del Carmen de Jauja en el 20187, siendo el
objetivo general determinar el nivel de conocimiento y actitudes sobre el embarazo
adolescente de los estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la institucién

educativa Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja en el 2018.
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La presente investigacion pertenece a la linea de investigacién: Salud Sexual y
Reproductiva en la poblacion adolescente, siendo el embarazo en adolescentes un
problema de salud publica, esto debido a que se incrementa la incidencia de patologias y
complicaciones materno perinatales, encontrandose entre las mas frecuentes el sindrome

hipertensivo del embarazo y el parto prematuro.

El presente informe de investigacién esta organizado por la siguiente estructura: en el
Capitulo | referente a el planteamiento del problema se presenta la descripcién vy
formulacion del problema, objetivos de la investigacion, ademas se sustenta la justificacion
del estudio y las limitaciones; en el Capitulo Il referente al Marco Teérico, donde se describe
los antecedentes relacionado al tema, las bases tedricas y el marco conceptual, asimismo
se presenta la hipotesis y las variables de la investigacion; en el Capitulo Il referente a la
Metodologia se presenta el tipo, nivel y disefio de investigacién, la poblacion y muestra de
estudio, las técnicas e instrumentos de recoleccibn de datos y las técnicas de
procesamiento de datos; en el Capitulo IV se presentan los resultados y la discusién de los

mismos, las conclusiones y finalmente las recomendaciones de la investigacion.
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion del problema
El embarazo infantil y adolescente se ha convertido en unos de los principales
problemas sociales en el Perl, por el riesgo que implica para la salud de las
adolescentes y el recién nacido, asi como por el impacto en el entorno inmediato y

en la sociedad en general (3).

De acuerdo a la Encuesta Demogréafica y de Salud Familiar (ENDES), solo entre el
2016 y 2017, el porcentaje de adolescentes embarazadas incrementd de 12,7 a
13,4%. Esta situacién se repite en nifas y adolescentes menores de 15 afos. Los
reportes anuales del Seguro Integral de Salud (SIS) sefialan que los establecimientos
de salud atienden al afio alrededor de dos mil partos en menores de 15 afos. Esto

quiere decir que cuatro menores de 15 afios quedan embarazadas diariamente. (4).

Asimismo, segun la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES) de 2018, se
registra un alto porcentaje de este problema en las regiones de la selva del pais.

Loreto (32 %), San Martin (23 %), Amazonas (21,2 %), Ucayali (20,2 %), y Cajamarca
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(19,9%). La regién Junin registra una tasa de embarazo en adolescentes del 12.1%
después de Huancavelica con el 15.1% y Pasco con un 12.6% en la zona centro del

Peru (5).

Por otra parte, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha clasificado el embarazo
adolescente como de mayor riesgo para la salud de la adolescente y la de su hijo/a,
lo que amerita en esa etapa los maximos cuidados movilizando los recursos
econémicos y financieros y asi disminuir las posibilidades de que se presenten

complicaciones o la muerte durante el embarazo, parto y puerperio.

El embarazo adolescente es una condicibn que mundialmente se encuentra en
aumento por multiples factores determinantes. En lo bioldégico se observa un
descenso en la edad de la menarquia, lo que le permite a la adolescente ser madre
en edades mas tempranas, existiendo en el mundo evidencias que algunos nifios y
nifias comienzan a tener relaciones sexuales desde los 10 a los 14 afios. La madurez
psicosocial, en cambio, tiende a desplazarse a edades mas avanzadas debido al
largo proceso de preparacion, que requiere una adolescente para adquirir

independencia y autonomia (6).

Comprende profundos cambios corporales, psicosociales y acentuaciéon de conflictos
no resueltos anteriormente. Generalmente no es planificado, por lo que la
adolescente puede adoptar diferentes actitudes que dependerdn de su historia
personal, del contexto familiar y social. Asi mismo, trae consigo consecuencias
sociales y econémicas tales como menor acceso a la educacion y menor posibilidad
de acceder a un empleo. En ocasiones, las adolescentes estan expuestas a
matrimonios forzados, a tener mas hijos de los deseados; y a vivir y subsistir en la

pobreza (6).
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Debido a que la adolescencia es una etapa clave para producir cambios culturales
de largo plazo, los cuales pueden cambiar el perfil epidemiolégico del Perd, asi corno
la forma de construir el futuro. Invertir en la salud de los adolescentes no es solo
detectar dafios y curar las enfermedades de esta poblacion, implica el desarrollo de
capacidades y la promocion del capital humano y social que se ha venido cuidando
y protegiendo desde la infancia. El objetivo es generar y restablecer capacidades
fisicas, psiquicas y sociales, involucrando para ello a toda la comunidad peruana en
la proteccion y promocion de la salud adolescente y a los mismos adolescentes como

protagonistas del cambio (7).

Dependiendo del entorno - legal, social y familiar - donde se desenvuelve el individuo,
se desarrollaran o no comportamientos sexuales y reproductivos, que podrian
terminar en un embarazo no planeado. En este periodo se manifiesta un especial
interés por el sexo, se adquieren conocimientos, se configuran actitudes y
percepciones sobre la salud sexual y reproductiva. Las decisiones y
comportamientos que adopten las y los adolescentes en el &mbito de la sexualidad,
seran diferentes segun las oportunidades econémicas, laborales, educativas, la
oferta de métodos anticonceptivos, la situacion socioecondmica, las caracteristicas
personales, las normas legales y la influencia del medio o contexto social en que

viven y crecen (8).

La prevalencia del embarazo en adolescentes se concentra en grupos que presentan
rasgos de desventaja social, tales como niveles de escolaridad bajos, situaciones
socioecondmicas pre carias o el hecho de pertenecer a grupos poblacionales con
caracteristicas de marginacion historicas como los grupos indigenas (9). Dicha

situacion ubica al embarazo en adolescente como un problema de salud publica y
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derechos humanos por varias razones: el incremento del riesgo en la salud de las
adolescentes madres y del recién nacido, la reproduccion de familias tempranas, la
prevalencia de bajos niveles educativos en las mujeres, la reproduccion de la

pobreza, asi como el impacto en el entorno inmediato y en la sociedad en general.

Las adolescentes que enfrentan un embarazo no planeado afrontan un numero
importante de en la dimension individual, familiar y social como son: el abandono de
sus parejas, la imposibilidad de concluir sus estudios escolares (que limita sus planes
de vida y el acceso a oportunidades de desarrollo), el incremento de los riesgos en
la morbilidad de la adolescente embarazada y su bebé, la limitada capacidad de la
adolescente madre para cuidar y criar al nifio/a. El inicio a temprana edad de las
relaciones sexuales sin proteccion a su vez coloca a los y las adolescentes en riesgo

de adquirir infecciones de transmision sexual, incluyendo el VIH y SIDA (9).

En la provincia de Jauja se puede apreciar que los jovenes aln tienen mucho
desconocimiento sobre este tema, y de acuerdo con revision bibliografica no se hall6
investigaciones similares. Por lo que se busca en este trabajo de investigaciéon
determinar el nivel de conocimiento y actitudes frente al embarazo en adolescentes,
ya que se debe crear nuevos sistemas educativos para abordar de manera

escrupulosa este tema de salud publica.
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1.2. Formulacién del problema

1.2.1. Problema general

1.2.2.

¢,Cual es el nivel de conocimiento y actitudes sobre el embarazo adolescente

de los estudiantes del cuarto y quinto grado del colegio Nuestra Sefiora del

Carmen de Jauja en el afio 20187

Problemas Especificos

1.

¢, Cual es el nivel de conocimiento sobre el embarazo adolescente de los
estudiantes del cuarto y quinto grado del colegio Nuestra Sefiora del

Carmen de Jauja en el afio 2018?

. ¢,Cuédles son las actitudes frente al embarazo adolescente de los

estudiantes del cuarto y quinto grado del colegio Nuestra Sefiora del

Carmen de Jauja en el afio 2018?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivos generales

1.3.2.

Determinar el nivel de conocimiento y actitudes sobre el embarazo

adolescente de los estudiantes del cuarto y quinto grado del colegio Nuestra

Sefiora del Carmen de Jauja en el afio 2018.

Objetivos especificos

1.

Identificar el nivel de conocimiento sobre el embarazo adolescente de los
estudiantes del cuarto y quinto grado del colegio Nuestra Sefiora del

Carmen de Jauja en el afio 2018.

. ldentificar las actitudes frente al embarazo adolescente de los estudiantes

del cuarto y quinto grado del colegio Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja

en el afno 2018.
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1.4. Justificacion de la investigacién
El embarazo en adolescentes es un problema de salud publica, esto debido a que
existe mayor incidencia de patologias, encontrandose entre las mas frecuentes el
sindrome hipertensivo del embarazo, anemia, Infeccion del Tracto Urinario y el parto
prematuro, con el embarazo surgen exigencias adaptativas psicosociales, para las
cuales la adolescente no esta preparada; ademas, a menudo, el embarazo es no

deseado.

La falta de apoyo, informacion y orientacion en materia de salud reproductiva,
orientacion y educacion sexual para adolescentes, ha ocasionado que el indice de
embarazos en esta etapa de la vida se consolide como un problema de salud publica
muy importante. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha sefalado que
anualmente alrededor de 16 millones de nifias entre 15 y 19 afios dan a luz. En la
region Junin de acuerdo a las estadisticas de la Direcciébn Regional de Salud
(DIRESA) aproximadamente el 5% de las adolescentes estan embarazadas. Es por

estos motivos que la presente investigacion se justifica en:

1.4.1. Justificacion Tedrica
Esta investigacion permite aportar al acervo cientifico existente los niveles de
conocimiento y las actitudes que tienen las adolescentes sobre el embarazo,
asi como las estadisticas referentes a estas variables que se producen en la
poblacion de estudiantes de secundaria del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja. Asimismo, con esta investigacion se busca generar y
colaborar para la construccion de nuevos conocimientos sobre este tema a

nivel regional.
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1.4.2. Justificacion Préctica:

Esta investigacion se realiza porque existe la necesidad de identificar las
necesidades de informacion y conocimiento que tienen los adolescentes en
materia sexual y reproductiva en especifico el conocimiento sobre el
embarazo, al igual que la forma de sentir y expresar la sexualidad a través de
sus actitudes.

El presente estudio es de importancia porque permite fortalecer e incrementar
con informacion actualizada a las autoridades del colegio Nuestra Sefora del
Carmen de Jauja acerca del conocimiento y las actitudes que tienen las
adolescentes sobre la sexualidad, para que sirva como marco de referencia a
fin de formular estrategias e incorporar programas encaminados a la
prevencion de las consecuencias probables de un inicio precoz de relaciones
sexuales asi como en la disminucion de embarazos no deseados en

adolescentes.

1.4.3. Justificacién Metodoldgica:
Los instrumentos empleados para la recoleccion de la informacion ya que
fueron demostrados su validez y confiabilidad podran servir de base para

otras investigaciones.

1.5. Limitacion de lainvestigacion
- La directora del colegio Nuestra Sefiora del Carmen no se encontraba en la
institucion.
- Algunos docentes no daban la autorizacion para que las alumnas realicen la guia

de cuestionario por cuestion de tiempo.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
2.1.1. Internacionales
En Ecuador en el 2019, Padilla realizo una investigacion titulada “Nivel de
conocimiento y actitudes sobre embarazo adolescente en estudiantes de la
Unidad Educativa Adolfo Valarezo, Loja enero - julio 2019”, con el objetivo de
establecer el nivel de conocimiento y la actitud que tienen los estudiantes de
15 a 19 anos de la Unidad Educativa “Adolfo Valarezo” hacia el embarazo
adolescente, el estudio fue de tipo descriptivo transversal, con una muestra
conformada de 248 estudiantes; en cuyos resultados se observa que en cuanto
al nivel de conocimientos sobre el embarazo adolescente, se determiné que el
39.9% poseen un nivel de conocimiento alto ; el 34.3% un nivel de
conocimiento bajo y el 25.8% mantienen un nivel de conocimiento medio, con
respecto a las actitudes que poseen los estudiantes se puede mencionar que
el 47.2% mantiene una actitud indiferente frente al tema; el 27% actitudes

negativas y las positivas en un menor porcentaje (10).
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En Ecuador en el 2017, Morocho y Tacuri realizaron su investigacion titulada
“Conocimientos, actitudes y précticas del adolescente frente al embarazo en la
Unidad Educativa “Daniel Hermida” Santa Ana” con el objetivo de determinar
los conocimientos, actitudes y practicas de los adolescentes frente al
embarazo, estudio de tipo descriptiva, cuantitativa transversal, se realiz6 la
investigacion en una muestra de 73 adolescentes; encontrando en sus
resultados que el 52% de los adolescentes encuestados no han recibido
informacién sobre el embarazo, se evidencian que el nivel de conocimientos
gue tienen los adolescentes es bajo, la actitud ante la noticia del embarazo y la
paternidad el 56% tuvieron una respuesta negativa y un 44% refieren que es
positiva. Al concluir la investigacion se identifica que los adolescentes tienen
conocimientos basicos sobre métodos anticonceptivos, existe falta de
informacién por parte de la familia y la sociedad sobre la paternidad, asimismo
los adolescentes encuestados presentan actitudes desfavorables con respecto

a la paternidad (11).

En Nicaragua en el 2013, Planck en su estudio titulado “Conocimientos,
actitudes y practicas en las y los adolescentes relacionados al embarazo en la
adolescencia”, con el objetivo de analizar los conocimientos, actitudes y
practicas de la poblaciéon adolescentes, realizo un estudio de tipo descriptivo
de corte transversal, utilizando un muestreo no probabilistico por conveniencia,
en una muestra de 66 adolescentes; cuyos resultados fueron que el 86.4% de
los adolescentes saben que un embarazo ocurre durante una relacién coital
durante los dias fértiles sin uso de un método anticonceptivo. Sin embargo, un
13.6% creen que un embarazo resulta al tener relaciones sexuales durante la
menstruacidon o unos dias antes de que inicia un periodo menstrual. Se

concluye que solo la mitad de los adolescentes tiene un nivel satisfactorio de
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conocimientos referente a la tematica; las actitudes desfavorables en relacion
al embarazo durante la adolescencia, como por ejemplo el hecho de no usar
un método anticonceptivo en una relacién sexual para agradar a la pareja o por
presion de la pareja, asi como abandonar a la pareja si esta saliese
embarazada, favorecen el incremento de los embarazos en este grupo etario

(12).

En Ecuador en el 2014, Guillén en su investigacion titulada “Nivel de
conocimiento y percepcion de los y las adolescentes de 14 a 18 afios sobre el
uso de métodos anticonceptivos frente a la prevencién del embarazo no deseado
en la Institucion Educativa Ludoteca”, con el objetivo de determinar el nivel de
conocimiento y percepcion sobre del uso de los métodos anticonceptivos en
adolescentes de 14 a 18 afos para la prevencion de un embarazo no deseado,
estudio de tipo observacional descriptivo transversal, en una muestra de 80
estudiantes de primero, segundo y tercero bachillerato; encontrando en sus
resultados que el 87,5% estuvieron muy de acuerdo que el embarazo no
deseado es consecuencia de no tener informacion sobre el uso de los métodos
anticonceptivos, el 44% utilizan el preservativo masculino, los métodos
hormonales el 16%, el 60% respondieron que a veces no utilizan los métodos
anticonceptivos, por la falta de control de los impulsos, el 27,2% consideran al
preservativo como un elemento que resta sensibilidad a la relacién con su pareja,
el 87,50%, respondieron que conociendo el uso correcto de los métodos
anticonceptivos se puede prevenir embarazos. Se concluye que los
adolescentes sienten rechazo al uso de los métodos anticonceptivos pero, estan
conscientes en que se debe utilizar, basado en una educacién con informacion
efectiva y adecuada para evitar a que se expongan a un riesgo elevado de

embarazos no deseados (13).
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2.1.2. Nacionales
En Tacna en el 2015, Charca en su investigacion titulada “Nivel de conocimiento y
actitud sobre embarazo en adolescentes del nivel secundario de la I.E. Federico
Barreto de Tacna”, con el objetivo de determinar el nivel de conocimiento y actitud
sobre embarazo en adolescentes del nivel secundario de la institucion educativa,
Federico Barreto de Tacna en el 2015, realizo un estudio de tipo retrospectivo,
transversal y analitico, el disefio de la investigacion fue un disefio descriptivo, en una
muestra de estudio de 200 estudiantes del nivel secundario, en cuyos resultados se
observé que con respecto nivel de conocimiento el 59% de los estudiantes tienen un
nivel medio, mientras el 9.5% es de nivel bajo, y solo el 31.5% tiene un nivel alto, por
otro lado con respecto a la actitud de los alumnos sobre el embarazo en adolescentes
el 49,5% presenta una actitud desfavorable, seguido del 46.5% con una actitud
favorable y el 4% una actitud muy desfavorable. Se concluye que el nivel de
conocimiento y la actitud sobre embarazo en adolescentes es de nivel medio y
desfavorable respectivamente en los estudiantes del nivel secundario de la I. E.

Federico Barreto de Tacna en el afio 2015 (14).

En Lima en el 2016, Garnica en su investigacion titulada “Conocimientos, actitudes y
practicas sobre la prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de quinto
afio de educacion secundaria de la Institucién Educativa Nacional Santa Rosa 6094.
Chorrillos”, con el objetivo de determinar los conocimientos, actitudes y practicas
sobre la prevencion del embarazo adolescente en estudiantes de quinto afio de
educacion secundaria de la Institucion Educativa nacional “Santa Rosa”, realizo un
estudio de tipo observacional, con disefio descriptivo y de corte transversal, que
conté con una muestra de 150 alumnos de quinto afio de educacién secundaria, en
cuyos resultados se observo que el 20% de los alumnos del quinto afio de educacion

secundaria tuvo un nivel de conocimiento alto sobre la prevencion del embarazo
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adolescente, el 62% un conocimiento medio y el 18% un conocimiento bajo. Se
concluye que los conocimientos sobre la prevencion del embarazo adolescente en
los estudiantes fueron de medio (62%) a alto (20%), las actitudes fueron favorables
hacia la responsabilidad de ser padres, conocer el uso de métodos anticonceptivos y
la comunicacién en la familia y las practicas principales fueron no iniciar relaciones

sexuales, usar preservativo en la relacion sexual y recibir informacion (15).

En Trujillo en el 2018, Agreda presento su investigacion titulada “Nivel de
conocimiento y actitud sobre prevencion del embarazo en adolescentes en una
institucion educativa publica urbana y rural de la provincia de Trujillo”, con el objetivo
de determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre
prevencion del embarazo entre los adolescentes en una Institucion Educativa Publica
Urbana y Rural de la provincia de Trujillo, la investigacién fue de tipo no experimental
y disefio descriptivo comparativo correlacional, en una muestra de 70 estudiantes del
area urbano y 17 del area rural, en cuyos resultados se observaron que con respecto
al nivel de conocimiento sobre el embarazo en adolescentes urbanos el 48.6% tienen
un nivel alto, de igual manera el 48.6% tienen un nivel medio y solo el 2.8% nivel bajo
de conocimiento; con respecto a las actitudes sobre prevencién del embarazo
predomina el nivel inadecuado con un 51.4%, el nivel insuficiente con un 48.6% y
ninguno con el nivel adecuado. Se concluye que el nivel de conocimiento y la actitud
sobre embarazo en adolescentes es de nivel alto e inadecuado respectivamente en

los estudiantes del nivel secundario de la institucién educativa urbana (16).

En Huanuco en el 2018, Pulido realizé una investigacion titulada “Conocimiento y
actitud para prevenir el embarazo en las adolescentes de cuarto y quinto de
secundaria. |.E. Julio Benavides Sanguinetti provincia de Ambo - Huanuco, abril - julio

2018”, con el objetivo de analizar el nivel de conocimiento y la actitud en la prevencion
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del embarazo en las adolescentes de cuarto y quinto de secundaria, el estudio fue
de tipo prospectivo transversal, de disefio descriptivo correlacional, en una muestra
de 35 adolescentes del 4° y 5° afio de secundaria, en cuyos resultados se observa
que con respecto al nivel de conocimiento de las adolescentes sobre la prevencion
del embarazo el 77.1% tienen un nivel de conocimiento bueno y el 22.9% un nivel de
conocimiento malo; con respecto a las actitudes el 100% de las adolescentes
indicaron tener una actitud positiva frente a la prevencién del embarazo. Concluyendo
gue la mayoria de las adolescentes estudiadas presentaron un nivel de conocimiento
bueno sobre la prevencion del embarazo y una actitud positiva frente a la prevencion

del embarazo (17).

En Pasco en el 2019, Huaman y Monago presentaron su investigacion titulada
“Relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de los adolescentes frente a un
embarazo precoz en la institucion educativa del nivel secundario Andrés Avelino
Céceres de Tarmatambo — Junin 2017”, con el objetivo de identificar la relacién entre
el nivel de conocimiento y actitud de los adolescentes frente a un embarazo precoz
en la Institucién Educativa del Nivel Secundario, el estudio fue de tipo de basica, de
disefio correlacional, la muestra estuvo constituida por 40 adolescentes mujeres de
entre 12 a 17 afos, de la Institucion Educativa del Nivel Secundario Andrés Avelino
Céceres de Tarmatamb, en cuyos resultados con respeto al nivel de conocimiento de
las adolescentes sobre embarazo en adolescentes el 87.5% tuvieron un nivel de
conocimiento alto, el 7.5% un nivel de conocimiento medio y solo el 5% un nivel de
conocimiento bajo; por otra parte con respecto a las actitudes el 77.5% demuestran
actitudes positivas frente a una situacion de embarazo precoz mientras que el 22.5%
demuestran actitudes negativas frente a esta situacion. Se concluye que la mayoria

mas de la mitad de los adolescentes investigados en la Institucion Educativa de nivel
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secundario presentan un nivel de conocimiento alto y una actitud positiva frente al

embarazo adolescente (18).

En Lima en el 2014, Hurtado en su tesis titulada “Conocimiento y actitudes hacia el
embarazo precoz en estudiantes de una institucion educativa estatal”, el objetivo fue:
Determinar la relacién entre nivel de conocimiento y la actitud hacia la prevencion del
embarazo precoz en estudiantes de la Institucion Educativa Estatal Toribio de
Luzuriaga y Mejia N°132 en San Juan de Lurigancho-Lima. Estudio de enfoque
cuantitativo, disefio descriptivo correlacional de corte transversal, realizado en una
muestra no probabilistica de 100 adolescentes; se utiliz6 como técnica de recoleccién
de datos la encuesta y como instrumento un cuestionario estructurado constituido de
tres partes: adolescencia, embarazo precoz y prevencion; los datos fueron
recolectados por la investigadora en el centro educativo durante junio y julio/2014;
para el andlisis de datos se utilizé la estadistica descriptiva. Se lleg6 a concluir que
el nivel de conocimientos en los adolescentes fue medio en un 46% y bajo en el 33%,
mientras que la actitud fue indiferente con 52% y la relacién entre variable no fue

significativa pero tuvo una clara tendencia (19).
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2.2. Bases tedricas de lainvestigacion
2.2.1 El embarazo en adolescentes
El embarazo en la adolescencia, se define como aquel que se produce en una mujer
entre el comienzo de la edad fértil y el final de la etapa adolescente. La OMS

establece la adolescencia entre los 10 y los 19 afios (20).

Un embarazo en adolescente genera cambios en la joven, en el joven y en quienes
los rodean; puede presentarse desde un drama familiar por la adaptacion a la nueva

situacion, hasta la transformacion en forma sustancial de todo el panorama (21).

Segun la OMS, el embarazo adolescente se define como “aquel embarazo que se
produce entre los 10 y los 19 afios de edad”, independientemente del grado de
madurez bioldgica o psicologica y/o independencia de la y el adolescente en relacion

con su nucleo familiar de origen.

Representa un problema de salud publica y trae consigo un nimero elevado de
complicaciones para la salud de la madre y de su hijo. El embarazo durante la
adolescencia es un problema multicausal, en el que se han encontrado factores

internos y externos que influyen para su aparicion, tales como:

Factores internos: Inicio de la actividad sexual sin contar con informacién y recursos
preventivos a su alcance; resistencia al uso de los métodos anticonceptivos; la edad
de menarquia como marcador para el inicio de la actividad sexual; sentimiento de
omnipotencia caracteristico de la adolescencia; carencia de interés en la escuela,
familia o actividades comunitarias; escape de grupos familiares disfuncionales (con
problemas); influencia del alcohol y otras drogas, que limitan el control de los

impulsos; inexistencia de un proyecto de vida; percepcién de pocas 0 ninguna
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oportunidad para el éxito y falta de expectativas diferentes a la maternidad,
cumplimiento de asignaciones de género construidas en su contexto; vivir en
comunidades (como el medio rural) o escuelas donde los embarazos tempranos son
comunes y se consideran como algo natural; crecer en condiciones empobrecidas; y

ser hija de madre adolescente (22).

Factores externos (contexto, cultura): Escasos o inadecuados programas de
educacién sexual; insuficientes servicios de orientacion y atencion en salud del
adolescente; mitos y estigmas acerca del uso de anticonceptivos; poca o ausente
oferta de métodos anticonceptivos; asignaciones de género fundamentadas en un rol
femenino de dependencia y servicio a los hombres (incluso en el plano sexual) y
centrado en la reproduccion y en las funciones domésticas; estimulacion del contexto
para tener relaciones sexuales, especialmente por parte de los medios de
comunicacion (television, cine, musica, videos, revistas, etc.), de los padres o
compaferos y de los modelos culturales predominantes; presiones, acoso sexual o
amenazas de abandono por parte del hombre; violacion sexual, delincuencia y

alcoholismo (22).

Cabe destacar que dentro de los factores mencionados se encuentra la actividad
sexual que es muy comun entre los adolescentes, y su frecuencia varia de acuerdo
al sexo y a la condicion socioecondémica. En encuestas de Salud Reproductiva, se
reporta que, entre los jévenes de América Latina, la primera relacion sexual se da
entre los 13 y 16 afios para los varones y entre los 16 y 18 para las mujeres. La edad
varia de una regién a otra y la impresion actual es que los y las jovenes comienzan
la actividad sexual a mas temprana edad, aunque en un ambiente desfavorable y
carente de informacion acerca de sus posibles repercusiones y de las formas para

evitarlas, incrementando la aparicién del embarazo adolescente (22).
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Dos son las principales caracteristicas del embarazo en adolescentes en el Peru:

1)

2)

La fecundidad en adolescentes que no ha disminuido con igual intensidad que
la fecundidad global.
El porcentaje de embarazo adolescente que se mantiene en la misma

proporcién, con un ligero incremento segin ENDES 2012.

A ello, se suman otras caracteristicas que hacen que el embarazo en la adolescencia

sea considerado un problema de salud publica en el pais:

a)

b)

d)

Afecta en mayor grado a mujeres con bajo nivel educativo. Tiene mayor
prevalencia entre las mujeres adolescentes con educacion primaria, el 30,8%
ya es madre y el 4, 1 % estd embarazada del primer hijo.

Afecta en mayor grado a mujeres que residen en la Selva. El 22,6% de
mujeres que reside en la Selva ya son madres y el 4,9% esta embarazada del
primer hijo. Son cinco los departamentos que tienen la mayor prevalencia de
embarazo en adolescentes en el Peru, todos son de la regiéon de la Selva.
Afecta en mayor grado a mujeres adolescentes del quintil de riqueza inferior.
El 21,3% de las adolescentes que pertenecen al quintil inferior ya es madre y
el 4,8% estd embarazada de su primer hijo.

Afecta en mayor grado a las adolescentes que residen en el area rural. El
17,9% de adolescentes que reside en zonas rurales ya es madre y el 3,6%
esta embarazada de su primer hijo. Sin embargo, zonas metropolitanas del
pais como Lima, Callao, Piura y Trujillo presentan cifras al alza en los uGltimos

anos.

Estas caracteristicas dan cuenta de la vulnerabilidad en la que se desarrollan las

adolescentes que pertenecen a los quintiles inferiores, tienen bajo nivel educativo y

residen en zonas rurales o en zonas urbano-marginales de las areas urbanas del
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pais. Tal situacion se explica por diversos factores asociados a determinantes

socioecondmicos y determinantes contextuales.

Maduracion sexual

La maduracion sexual consiste en el proceso por el que el cuerpo va adquiriendo la
capacidad de reproducirse, y se presentan los Caracteres sexuales primarios y los
Caracteres sexuales secundarios. Los Estadios de Tanner permiten evaluar los

cambios de los caracteres sexuales secundarios.

Caracteres sexuales femeninos primarios

En la adolescencia se produce el crecimiento de los érganos sexuales reproductivos
internos (el Utero, las trompas de Falopio, la vagina y los ovarios). Los ovarios inician
su maduracion posibilitando la ovulacion.

Utero: La forma del Gtero es similar a la de una pera invertida, y cuando completa su
desarrollo puede medir de 6 a 7 cm de largo por 4 a 5 cm de ancho aproximadamente.
Se comunica en la parte superior con las trompas de Falopio y en la region inferior
con la vagina. La parte inferior del Gtero mide aproximadamente de 2.5a 3 cmy se
denomina cuello o cérvix. La funcién principal del Utero es anidar al 6vulo fecundado
y proveerle de las condiciones necesarias para que se implante en una de sus

paredes Yy Ccrezca hasta conformar a un nuevo ser humano.

Trompas de Falopio: Son dos 6rganos cilindricos con una luz de 1 a 3 mm de ancho
gue se localizan en la parte superior del Gtero. Su funcion es atrapar al 6vulo
expulsado a través de las fimbrias (o dedos) y transportarlo hasta el Gtero. Es en el

tercio externo de las trompas donde generalmente se produce la fecundacion.
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Ovarios: Son dos 6rganos que se localizan debajo y cerca de cada uno de los
extremos de las trompas de Falopio y que contienen los dvulos. Tienen forma de
avellana de color blanco nacarado y miden aproximadamente 3 a 4 cm de largo. Los
ovarios cumplen dos funciones: la maduracion folicular (hasta producir la ovulacion)
y la produccion de las hormonas femeninas (estrégenos y progesterona, las cuales
provocan cambios secundarios durante la adolescencia, y preparan al Utero para la

fecundacion y a las mamas para la lactancia).

Ovulacion: Es un proceso que comienza entre los 8 y 14 afios y termina entre los 45
y 50; pudiendo iniciarse antes y terminar después. En este proceso, los foliculos
ovaricos crecen y, al madurar, liberan un évulo en la mitad del ciclo menstrual
(aproximadamente el dia 14 o 15). La ovulacién se produce por estimulos
hormonales. Estas hormonas preparan también al Gtero para un posible embarazo.
Si este dvulo se une con un espermatozoide se produce la fecundacién y luego se
produce la implantacién, iniciAndose el embarazo. Si la mujer no queda embarazada
se producira la menstruacion, para luego iniciarse nuevamente el ciclo madurandose
otro 6vulo, el cual quedara listo a los 14 o 15 dias después de la Ultima menstruacion

o regla.

Menstruacién: Si el 6vulo no es fertilizado descienden los niveles de progesterona,

lo que provoca la descamacion o desprendimiento del endometrio. Asi el endometrio

se descama fuera del cuerpo a través de la vagina.

Vagina: Es un conducto muscular cubierto por una membrana mucosa que comunica

el utero con la vulva.

31



Caracteres sexuales masculinos primarios

Durante la adolescencia crecen y se desarrollan los testiculos, epididimos, las
vesiculas seminales, la prostata, los conductos deferentes y el pene.

Testiculos: Son dos glandulas en forma de huevo que estan localizadas en una
bolsa llamada escroto que los mantiene fuera del cuerpo, porque los testiculos
necesitan una temperatura mas baja para funcionar adecuadamente. Su funcién es
doble, producir la hormona testosterona y las células fecundantes masculinas
(espermatozoides). El tamafio del testiculo se incrementa desde el principio de la
adolescencia hasta que ésta culmine llegando aproximadamente a unos 3 cm de

largo por 2 cm de ancho. (Es el signo mas notorio del crecimiento masculino).

Epididimo: Se encuentran en la parte superior y rodeando a los testiculos. En ellos
terminan de madurar los espermatozoides, almacenandose hasta el momento de la
eyaculacion. Si no salen en la eyaculacion, los espermatozoides son absorbidos por

el tejido que los rodea.

Vesiculas seminales: Son dos bolsas alargadas de aproximadamente unos 4 cm
gue se encuentran situadas detras de la vejiga, a los lados de la prostata. Poseen
una capa muscular y otra secretora. Sus funciones son almacenar y nutrir a los

espermatozoides.

Prostata: Es una glandula que se encuentra rodeando a la uretra, debajo y delante
de la vejiga. Esta formada por tejido glandular y es atravesada por los conductos
eyaculadores. Su funcion es producir un liquido alcalino, claro y lechoso, que nutre a
los espermatozoides y los protege de la acidez de la uretra producida por la orina.

Esta secrecion, junto con el liquido de las vesiculas seminales, forma el semen.
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Conductos deferentes: Existe un conducto por cada testiculo; su funcion es
conducir a los espermatozoides desde el epididimo hasta la vesicula seminal.

Pene: Organo sexual masculino, en cuyo interior pasa la uretra, conducto por donde
sale tanto la orina como el semen. Esta formado por dos cuerpos cavernosos que se
llenan de sangre para la ereccién y un cuerpo esponjoso por debajo que aloja la
uretra. En la punta del pene el cuerpo esponjoso se ensancha para formar el glande

Y Su corona.

Caracteres sexuales secundarios

Estos caracteres estan asociados a los efectos hormonales que producen
modificaciones corporales que sirven de indices de masculinidad y feminidad. De tal
manera que entre estos caracteres se encuentra el crecimiento del vello, los cambios
de voz, etc.

Caracteres sexuales femeninos secundarios

Se conforma la pelvis, se ensanchan las caderas, crecen y se desarrollan las mamas
y aparece el vello pubico y axilar, asi como el cambio en la forma del cuerpo,

acumulando mas grasa en las caderas.

Caracteres sexuales masculinos secundarios

En la adolescencia aparece el vello pubico, axilar y facial, asi como cambios en la
voz, tono muscular y aumento del tamafio de los genitales. El vello aparece primero
en el pubis, luego en la axila y finalmente en la cara, empezando por el bigote,
ademas la linea de nacimiento del pelo de la frente experimenta un retroceso. La voz
y el desarrollo pectoral son caracteres sexuales secundarios que se completan hacia

el final de la adolescencia.
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Estadios o Grados de Tanner

Una manera de medir el nivel de maduracion sexual es usando los Estadios de
Tanner, también denominados Grados de Tanner. Esta escala usa el crecimiento de
vello pubico (VP o P), mamas (M o GM) y genitales (G) para establecer el grado de
desarrollo sexual del y de la adolescente. La escala va del 1 al 5, segin el menor o
mayor grado de desarrollo, donde el 1 representa el menor grado y el 5 el mayor nivel
de desarrollo. Indistintamente se utilizan los numeros ordinales o romanos (ejemplo

1,2,3...0l 1L 1).

1.- FACTORES PROXIMOS
* Inicio de las relaciones sexuales
Segun la ENDES 2012, un 8,5% de las mujeres de 25-49 manifestd haber tenido
relaciones sexuales antes de cumplir los 15 afios y un 41,0% antes de los 18
afios, en la actualidad en el Peru los y las adolescentes comienzan la actividad
sexual a mas temprana edad, aunque en un ambiente desfavorable y carente de
informacion acerca de las posibles repercusiones y de las formas para evitar
estas. Otro factor determinante de riesgo de embarazos es la iniciaciéon sexual
bajo coercién - tipificada como delito en el Cdodigo Penal - la cual tiene
consecuencias en la salud mental, en la vivencia de una sexualidad saludable y
placentera y en la vida reproductiva de la adolescente al darse sin proteccion

anticonceptiva.

* Edad del adolescente ante el primer embarazo
El embarazo a cualquier edad es un evento psicosocial sumamente importante
y muchas veces se ve matizado de situaciones adversas que pueden atentar
contra las embarazadas y el embarazo mismo. Es importante subrayar el hecho

de que el embarazo en una mujer menor de 20 afios es considerado por la
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Organizacion Mundial de la Salud como un embarazo de riesgo en el que se
afecta la salud tanto de la madre como del embrién en desarrollo. Ademas,
cuando el embarazo ocurre en una adolescente con desnutricién se incrementa

significativamente la morbilidad y mortalidad materna.

Las complicaciones que presentan los hijos de madres adolescentes estan
relacionadas mas a factores sociales que a determinantes biologicos. Es
necesario reconocer que las adolescentes de los estratos econdémicamente mas
vulnerables tienen menos probabilidades de acceso a informacion y atencion
prenatal o de recibir estas sera tardiamente. Estas circunstancias se empeoran
en el area rural.
Uso de métodos anticonceptivos
Los datos de la ENDES 2012, sefialan que el uso actual de métodos
anticonceptivos modernos entre las adolescentes sexualmente activas es de
61,5% siendo el conddén masculino el mas requerido (42,4%). En el grupo de
adolescentes actualmente unidas el 50,6% usa métodos modernos; a diferencia
del grupo anterior, el método moderno mas usado en este grupo son los
inyectables (29,2%). Esta diferencia entre ambos grupos poblacionales puede
explicarse por las barreras legales que impiden la entrega de métodos
anticonceptivos por parte del profesional de salud a las adolescentes
sexualmente activas no unidas.
2.- CONSECUENCIAS DEL EMBARAZO ADOLESCENTE
En cuanto a las consecuencias, el embarazo adolescente trae repercusiones
para la madre, para el hijo, para el padre y para la familia, como:
Consecuencias Fisiologicas para la madre:
A corto plazo: anemia, prematuridad, hipertension gestacional, infecciones de

transmision sexual, preeclampsia-eclampsia, infecciones urinarias, mal
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nutricion materna, hemorragias con afecciones placentarias, rotura prematura
de membranas, desproporcion céfalo-pélvica, cesarea, aborto, trabajo de parto

prolongado, lesiones durante el parto y mortalidad materna.

A largo plazo, baja estatura (frena el crecimiento), tienen mayor probabilidad
de presentar obesidad e hipertension en etapas posteriores.
Consecuencias Psicolédgicas y sociales para la madre:

¢ Mayor nimero de hijos no deseados.

¢ Mayor inestabilidad con la pareja (solo el 20% de las casadas permanece
con el padre de su hijo a largo plazo).

e Escaso nivel educativo o fracaso escolar.

¢ Menor ingreso econémico que sus padres.

e Mayor prevalencia de depresion y otros sintomas psiquiatricos.

¢ Distanciamiento de sus pares que genera aislamiento social.

e Estrecha relacién con su familia (para la supervivencia de su hijo).

Consecuencias Fisiologicas para el hijo:
v' Bajo peso al nacer.
v" Prematuridad.
v' Mayor incidencia de muerte subita.
v/ Traumatismo e intoxicaciones accidentales.
v Infecciones agudas menores.
v Desnutricion.
Consecuencias Psicoldgicas y sociales para el hijo:

K/

% Mayores problemas de conducta en edad escolar.

/7

% Obtienen mas bajos puntajes en pruebas intelectuales.

K/

% Repiten el afio escolar.
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< Maltrato y abandono por parte de la madre.

% Mayor frecuencia por uso de drogas.

% Mayor taza de embarazo en la adolescencia.

PREVENCION DEL EMBARAZO ADOLESCENTE

Existen 3 niveles de prevencion del embarazo adolescente:

1.- Prevencidn Primaria: Se refiere a un conjunto de medidas destinadas a evitar

el embarazo en la adolescencia. Supone la base de la prevencién y procura actuar

sobre los factores de riesgo que favorecen u originan la aparicion del problema.

Entre estas medidas destacan:

Informacion sobre fisiologia reproductiva, gradual y continuada en todos los
ambitos y no solo destinada al ambito escolar

Utilizacion adecuada de los medios de comunicacion.

Estimulacion de los joévenes a la reflexion grupal, sobre los problemas
relacionados con cada etapa de la adolescencia.

Fomento de la comunicacion entre padres o adultos responsables y los jévenes
en lugares comunes que sirvan de foro de discusion.

Entrenamiento de las personas que tienen contacto prolongado con
adolescentes para la atencién de aquellos adolescentes en situacién de alto
riesgo.

Captacion, por personal entrenado, de los jovenes que no asisten a
establecimientos educacionales ni trabajan, para su reinsercion social y
educacion.

Programas de educacién sexual y accesibilidad de los jovenes a los métodos

anticonceptivos.
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2.- Prevencion Secundaria: Se refiere a las medidas que se toman cuando la

adolescente esta embarazada.

v

Asistencia del embarazo, parto y recién nacido en programas de atencion de
adolescentes, por personal motivado y capacitado en éste tipo de atencion.

Asistencia al padre, favoreciendo su participacién y ayudandolo a asumir su rol.
Informacion y apoyo psicoldgico a la joven, si decide entregar al hijo en

adopcion.

3.- Prevencion terciaria: Esta orientada a:

Programas que disminuyan el impacto a corto, mediano y largo plazo de la
maternidad adolescente.

Asesoramiento adecuado para que las madres adolescentes continden sus
estudios y formacién, asi como el apoyo para el cuidado de los hijos de tal
manera que ellas puedan continuar su proyecto de vida.

Asesoramiento adecuado a ambos padres para que puedan regular su
fertilidad, evitando la reiteracién compulsiva de los embarazos con intervalo
intergenésico corto.

Creacion de pequefios hogares maternales para las jévenes sin apoyo familiar,
gue ademas de alojarlas las capaciten para enfrentar la situacién de madre

soltera y la prevencion de un nuevo embarazo no deseado.

2.2.2 Adolescencia

Segun la Organizaciéon mundial de la salud (OMS) es “el periodo comprendido entre

los 10 y 19 afios durante el cual el individuo adquiere la capacidad reproductiva,

transita los patrones psicolégicos de la nifiez a la adultez y consolida la

independencia socioeconémica”; sin embargo, es importante considerar que no se

puede hablar de los adolescentes como un grupo homogéneo ya que este concepto

también esta influenciado por la cultura, clase social e historia familiar (23).
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La adolescencia es una etapa entre la nifiez y la edad adulta, que cronolégicamente
se inicia por los cambios puberales y que se -caracteriza por profundas
transformaciones bioldgicas, psicolégicas y sociales, muchas de ellas generadoras
de crisis, conflictos y contradicciones, pero esencialmente positivos. No es solamente
un periodo de adaptacion a los cambios corporales sino una fase de grandes

determinaciones hacia una mayor independencia psicolégica y social (23).

Se considera la adolescencia como la etapa donde se presentan los mayores
cambios fisicos y psicoldgicos del individuo, donde se completan los rasgos propios
de identidad, base para el logro de la personalidad; por esta razén se divide en tres
estadios: adolescencia temprana, media y tardia : 1. La adolescencia temprana se
considera entre los 10 y 13 afios, se caracteriza por grandes cambios a nivel fisico y
coincide con la pubertad; 2. La adolescencia intermedia va entre los 14 a 16 afios, y
se caracteriza por una independencia creciente de los padres y de la familia, la
desercion escolar y el embarazo temprano; 3. La adolescencia tardia se considera
entre los 17 y 19 afios de vida; esta etapa se caracteriza porque el adolescente busca
reafirmar su relacion de pareja y piensa en aspectos como el econémico (23) .

Por otra parte, para la Organizaciéon Mundial de la Salud, la adolescencia es la etapa
gue transcurre entre los 10 y 19 afios, considerdndose dos fases: la adolescencia

temprana (10 a 14 afios) y la adolescencia tardia (15 a 19 afios).

Adolescenciatemprana (10-13 afios).- Esta etapa se caracteriza por el crecimiento
y desarrollo somatico acelerado, inicio de los cambios puberales y de los caracteres
sexuales secundarios. Preocupacion por los cambios fisicos, torpeza motora,
marcada curiosidad sexual, busqueda de autonomia e independencia, por lo que los
conflictos con la familia, maestros y otros adultos son mas marcados. Es también

frecuente el inicio de cambios bruscos en su conducta y emotividad (23).
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Adolescencia media (14-16 afios).- Ahora es cuando tienen mayor lugar los
cambios a nivel psicolégico y se desarrolla el pensamiento abstracto, los
adolescentes comienzan a pensar en las implicaciones futuras y estan en la
busqueda de su propia identidad, construyendo una imagen de si mismos para
proyectar a los demas. Es normal esperar que se vuelvan algo egocentristas y la
relacién con los padres se torne muy complicada, pues la necesidad de pertenecer a
un grupo social y laindependencia de los padres aumentan. En esta etapa, es cuando
mas suelen ser vulnerables a ciertos comportamientos de riesgo para su salud, como

las drogas, el alcohol, el tabaco o el sexo sin proteccién (23).

Adolescencia tardia (17-19 afios).- En esta fase se ha culminado gran parte del
crecimiento y desarrollo, el adolescente va a tener que tomar decisiones importantes
en su perfil educacional y ocupacional. Se ha alcanzado un mayor control de los
impulsos y maduracion de la identidad, inclusive en su vida sexual, por lo que esta

muy cerca de ser un adulto joven (23) .

2.2.3 Conocimiento

Comunmente, entendemos por conocimiento al proceso mental, cultural e incluso
emocional, a través del cual se refleja y reproduce la realidad en el pensamiento, a
partir de diversos tipos de experiencias, razonamientos y aprendizajes. En este

concepto puede incluirse uno o varios de los siguientes elementos (24):

Hechos o informaciones que aprendidos por alguien y comprendidos a través de la
experiencia, la educacion, la reflexion tetrica o experimental.
La totalidad del contenido intelectual y de los saberes que se tienen respecto a un

campo especifico de la realidad.
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La familiaridad y la consciencia que se obtiene respecto a un evento determinado,

luego de haberlo vivenciado.

Todo aquello que puede pensarse empleando las preguntas “4cémo?”, “; cuando?”,

“¢,dénde?” y “; por quée?”.

A. Elementos del conocimiento

Se reconocen usualmente cuatro elementos del conocimiento, que son los que

intervienen en la adquisicion o formulacién de un saber cualquiera (24):

Sujeto. Todo conocimiento es adquirido por un sujeto, es decir, forma parte
del bagaje mental o intelectual de un individuo.

Objeto. Los objetos son todos los elementos reconocibles de la realidad, que
sirven al sujeto para formar conocimientos, es decir, para formularse ideas,
entender relaciones, fabricar pensamientos. El sujeto solo, aislado de todo y
de todos, no puede obtener conocimiento.

Operacion cognoscitiva. Se trata de un proceso neurofisiolégico complejo,
gue permite establecer el pensamiento del sujeto en torno al objeto, o sea,
permite la interaccién entre sujeto y objeto y su formulacién intelectual en el
conocimiento.

Pensamiento. El pensamiento es dificil de definir, pero en este ambito
podemos comprenderlo como la “huella” psiquica que el proceso cognoscitivo
deja en el sujeto respecto de su experiencia con el objeto. Es una
representacion mental del objeto, inserta en una red de relaciones mentales

y que permiten la existencia del conocimiento como tal.
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B. Tipos de conocimiento

Hay muchas formas de clasificar el conocimiento, atendiendo a su area especifica
del saber (por ejemplo: conocimientos médicos, quimicos, bioldgicos, matematicos,
artisticos, etc.), o a su naturaleza y su forma de adquirirse. Segun esto Ultimo,

tendriamos (24):

e Conocimientos tedricos. Aquellos que provienen de una interpretacion de la
realidad o de experiencias de terceros, o sea, indirectamente, o a través de
mediaciones conceptuales como libros, documentos, filmes, explicaciones, etc.
De este tipo son los conocimientos cientificos, filoséficos e incluso las creencias
religiosas.

e Conocimientos empiricos. Se trata de aquellos que obtenemos directamente,
a partir de nuestra vivencia del universo y de los recuerdos que de ella nos
quedan. Este tipo de conocimiento constituye el marco basico de “reglas” sobre
como opera el mundo, que en algunos casos pueden llegar a ser
intransmisibles, como son el conocimiento espacial, abstracto y el vinculado
con las percepciones.

e Conocimientos préacticos. Se trata de los que permiten obtener un fin o
realizar una accién concreta, o0 que sirven para modelar la conducta. Suelen
ser aprendidos por imitacién o bien tedricamente, pero sélo pueden realmente
incorporarse cuando son llevados a la practica. Es el caso de los conocimientos

técnicos, éticos o politicos.

Finalmente, puede hablarse también de conocimientos formales: los que provienen
del curso de una institucion de ensefianza, como son la escuela, la universidad, etc.;
y conocimientos informales: los que se adquieren sobre la marcha, en la vida, sin que

involucren una dindmica de ensefianza particular (24).
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C. Niveles de conocimiento.

Mediante el conocimiento, el hombre penetra las diversas areas de la realidad para
tomar posesion de ella, y la propia realidad presenta niveles y estructuras diferentes
en su constituciéon. Asi, a partir de un ente, hecho o fenbmeno aislado, se puede
ascender hasta situarlo dentro de un contexto mas complejo, ver su significado y
funcion, su naturaleza aparente y profunda, su origen, su finalidad, su subordinacién

a otros entes, en fin, su estructura fundamental (25).

= Alto: Logro previsto, cuando el estudiante evidencia el logro de los aprendizajes

previstos en el tiempo programado.

= Regular: En proceso, cuando el estudiante estd en camino de lograr los
aprendizajes previstos, para lo cual requiere acompafiamiento durante un tiempo

razonable para lograrlo.

= Bajo: En inicio, cuando el estudiante estd empezando a desarrollar los
aprendizajes previstos o0 evidencia dificultades para el desarrollo de éstos,
necesitando mayor tiempo de acompafiamiento e intervencién del docente de

acuerdo a su ritmo y estilo de aprendizaje.

2.2.4 Las actitudes

Las actitudes forman parte de nuestra vida y de nuestro comportamiento.
Presentamos multiples actitudes, ya sea a favor o en contra, las cuales son
aprendidas y las adquirimos en el transcurso de nuestra interaccion social, a través

de las distintas formas de socializacion (26).

43



Al ser aprendidas son susceptibles de modificacion, lo cual no significa que todas las
actitudes se modifican, ya que muchas de ellas son bastante estables y van a
mantenerse, 0 se pueden presentar pequefios cambios, a lo largo de nuestra
existencia, sin embargo, otras van a variar. La exposicion a otra informacion, a otros
grupos o nuestra experiencia personal pueden cambiar nuestras actitudes, asi como

proporcionamos otras nuevas (26).

La manera de conocer las actitudes es a través de nuestras opiniones, creencias y
comportamientos. Asi pues, las actitudes se definen como formas de motivacion que

predisponen a la accién de un individuo hacia determinados objetivos o metas.

Respecto a las actitudes frente al embarazo adolescente, en un estudio realizado por
Planck, se observé que las actitudes desfavorables en relacién al embarazo durante
la adolescencia, como por ejemplo el hecho de no usar un método anticonceptivo en
una relacién sexual para agradar a la pareja o por presion de la pareja, asi como
abandonar a la pareja si esta saliese embarazada, favorecen el incremento de los
embarazos en este grupo etario, lo cual puede modificarse con la asesoria necesaria

a este grupo de gran vulnerabilidad (26).

A. Tipos de actitudes.
= Actitud Favorable
Uno de los tipos de actitud mas favorecedores es la actitud positiva, a través
de la cual se visualiza la situacion o exposicion a un estimulo de manera que
se favorece la interpretacion positiva y optimista independientemente de que
se afronten dificultades, acercando al sujeto a la estimulacién o acciény a la
busqueda de la consecucidén de los objetivos de manera sana, confiada y

generalmente disciplinada. Suele ser contagiosa.
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= Actitud Desfavorable
Tipo de actitud que genera una vision negativa y pesimista de la realidad,
generalmente maximizando la experiencia aversiva y dando poco valor o
directamente no viendo los aspectos positivos de la situacion. Suele generar
una evitacion de la actuaciéon o una conducta quejumbrosa mas alla de lo
racional, haciendo dificil la consecucion de metas. Al igual que la positiva

suele ser contagiosa.

2.3. Marco conceptual
Adolescencia
Segun la Organizacion Mundial de la Salud, es la etapa que transcurre entre los 10y
19 afios y que incluye dos fases, la adolescencia temprana de 10 a 14 afios y la
adolescencia tardia de 15 a 19 afos. El Ministerio de Salud, bajo la Resoluciéon
Ministerial N° 538-2009/ MINSA, determina el nuevo rango de edades para definir la

etapa de vida adolescente de los 12 a los 17 afios, 11 meses y 29 dias (27).

La adolescencia en si es una etapa muy compleja de atravesar en el ser humano, ya
gue si bien ya se cuenta con elementos suficientes para conocer y entender como es
el mundo que les rodea, su organismo atraviesa por muchos cambios tanto fisico
como mentales, los cuales en muchas de las ocasiones no comprenden al 100%;
entre dichos cambios se encuentra el despertar y querer iniciar una vida sexual 38
activa, y para lo cual hay distintas opciones de acuerdo a la educacion que se le dé
en el hogar, la escuela o de acuerdo a la presién social en la cual se desenvuelva la

adolescente (28).

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define como adolescencia al "periodo

de la vida en el cual el individuo adquiere la capacidad reproductiva, transita los

45



patrones psicoldgicos de la nifiez a la adultez y consolida la independencia socio —

economica” (29).

Embarazo en adolescente
Es aquel que se produce en mujeres adolescentes, se clasifica en:

Embarazo en la adolescencia temprana, es aquel que ocurre en menores de
15 afos.
Embarazo en la adolescencia tardia, es aquel que ocurre en las adolescentes
de 15 afios a mas.

La OMS define al embarazo en la adolescencia como el que ocurre dentro de los

dos afios de edad ginecoldgica, entendiéndose por tal al tiempo transcurrido

desde la menarca y/o cuando la adolescente es aun dependiente de su nicleo

familiar de origen (29).

Conocimientos

Es aquel producto final que queda guardado en el sistema cognitivo, principalmente
en la memoria, después de ser ingresado por medio de la percepcion, acomodado y
asimilado a las estructuras cognitivas y a los conocimientos previos con los que el
sujeto cuenta.

Es la capacidad de resolver un determinado conjunto de problemas con una
efectividad determinada” (30). El conocimiento es un conjunto integrado por
informacidn, reglas, interpretaciones y conexiones puestas dentro de un contexto y
de una experiencia, que ha sucedido dentro de una organizacion, bien de una forma
general o personal. El conocimiento solo puede residir dentro de un conocedor, una
persona determinada que lo interioriza racional o irracionalmente. Existen maltiples
definiciones de conocimiento, desde las clasicas y fundamentales como una creencia

cierta y justificada, a otras mas recientes y pragmaticas como una mezcla de
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experiencia, valores, informacion y “saber hacer” que sirve como marco para la

incorporacién de nuevas experiencias e informacion, y es (til para la accion (31).

Actitud

La actitud es una organizacion relativamente estable de las creencias, sentimientos
y tendencias hacia algo o alguien, el objeto de la actitud...entre las creencias se
encuentra los hechos, las opiniones, y el conocimiento general del objeto. Los
sentimientos abarcan el amor, el odio, la simpatia, la aversion y sentimientos afines.
Las tendencias conductuales se refieren a nuestras inclinaciones por ciertas acciones
relacionadas con el objeto: acercarnos a él, evitarlo etc.

Es la tendencia o predisposicion aprendida, mas o menos generalizada y de tono
afectivo, a responder de un modo bastante persistente y caracteristico, por lo comun
positiva 0 negativamente (a favor o en contra), con referencia a una situacion, idea,
valor, objeto o clase de objetos materiales, o a una persona o grupo de personas”

(32).

Prevencién Primaria

Supone la base de la prevencion y procura actuar sobre los factores de riesgo que
favorecen y originan la aparicion del problema. Una vez analizadas las causas del
embarazo adolescente, y conscientes de que hay factores dificiles de modificar, se
propone una actuacion dirigida a implementar los programas de educacién sexual,
sexualidad, habilidades sociales y mejorar la informacién y accesibilidad de los
jévenes a los métodos anticonceptivos. De los anterior, hablar de prevencidn primaria
en el embarazo adolescente incluye lo siguiente; actuar sobre los factores
condicionantes descritos; educacion temprana apropiada en el hogar y la escuela;
incentivar los factores protectores, tales como: la proyeccion a futuro con conviccién

y metas firmes, porque eso reducira el riesgo de cualquier factor que lo afecte, sea
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drogas, violencia o sexualidad irresponsable; favorecer la reflexién y la toma de
decisiones; inculcar los valores y la autoestima; asi como la espiritualidad y
religiosidad que han demostrado ser un factor protector importante; propiciar la

estabilidad familiar; vigilar la calidad del grupo de amigos; entre otros (33).

Educacion sexual

Hace referencia al conjunto de actividades relacionadas con la ensefianza, la difusion
y la divulgacién acerca de la sexualidad humana en todas las edades del desarrollo,
el aparato reproductor femenino y masculino, la orientacion sexual, las relaciones
sexuales, la planificacion familiar y el uso de métodos anticonceptivos, el sexo
seguro, la reproduccion y, mas especificamente, la reproduccion humana, los
derechos sexuales y los derechos reproductivos, los estudios de género y otros
aspectos de la sexualidad humana, con el objetivo de alcanzar una satisfactoria salud

sexual y reproductiva.

Programa Educativo

Es un instrumento curricular done se organizan las actividades de ensefianza —
aprendizaje, que permite orientar al docente en su practica con respecto a los
objetivos a lograr, las conductas que deben manifestar los alumnos, las actividades
y contenidos a desarrollar, asi como las estrategias y recursos a emplear con este
fin. Los programas educativos en salud son un conjunto de actividades de
aprendizaje cuyo proceso y estilos de vida saludables, propugna los cambios

ambientales necesarios para facilitar sus objetivos (34).

Genero
Comprende las caracteristicas psicologicas, sociales y culturales, socialmente

asignadas a las personas, son propias de una cultura, son historicas, se van
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transformando con y en el tiempo. Genera actitudes, comportamientos, valores,

simbolos y expectativas diversas, segun grupos sociales.

Complicaciones

Las complicaciones durante el embarazo y el parto son la segunda causa de muerte
entre las muchachas de 15 a 19 afios en todo el mundo. Sin embargo, desde el afio
2000 se han registrado descensos considerables en el nimero de muertes en todas
las regiones, sobre todo en Asia Sudoriental, donde las tasas de mortalidad se
redujeron de 21 a 9 por 100 000 muchachas. Cada afio se practican unos 3 millones
de abortos peligrosos entre muchachas de 15 a 19 afios, lo que contribuye a la

mortalidad materna y a problemas de salud prolongados (35).

Riesgo

La probabilidad que tiene un individuo o un grupo de individuos de sufrir en el futuro
un dafio en su salud. Segun la Organizacion Mundial de la Salud no todas las
personas, familias y las comunidades tienen la misma probabilidad o riesgo de
enfermar y morir, sino que para algunos esta probabilidad es mayor que para otros.
Asimismo, afirma que la procreacion prematura aumenta el riesgo tanto para las
madres como para los recién nacidos. En los paises de ingresos bajos y medianos,
los bebés de madres menores de 20 afios se enfrentan a un riesgo un 50% superior
de mortalidad prenatal o de morir en las primeras semanas de vida que los bebés de
mujeres de 20 a 29 afios. Cuanto mas joven sea la madre, mayor el riesgo para el
bebé. Ademas, los recién nacidos de madres adolescentes tienen una mayor
probabilidad de registrar peso bajo al nacer, con el consiguiente riesgo de efectos a

largo plazo (35).
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2.4. Hipoétesis
Hipoétesis General.
- Los estudiantes del 4° y 5° grado del colegio Nuestra Sefiora del Carmen de
Jauja tienen un conocimiento bajo sobre embarazo adolescente y tienen
actitudes desfavorables.
Hipotesis Especificos.
- Los estudiantes del 4° y 5° grado del colegio Nuestra Sefiora del Carmen de
Jauja tienen un conocimiento bajo sobre embarazo adolescente.
- Los estudiantes del 4° y 5° grado del colegio Nuestra Sefiora del Carmen de

Jauja tienen actitudes desfavorables.

2.5. Variables

Variables

- Nivel de conocimiento sobre el embarazo adolescente

- Actitudes sobre el embarazo adolescente.

Dimensiones
a. Nivel de Conocimiento
- Alto
- Medio
- Bajo
b. Actitud
- Favorable

- Desfavorable
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2.5.2. Matriz de Operacionalizacién de variables

VARIABLES DIMENSIONES DEFINICION OPERACIONAL INDICADOR ESI\E?DLISA[\)E
El nivel de conocimiento sobre el embarazo Alto
. - adolescente estd comprendida por los . .
Nivel de conocimiento Medio Ordinal
conceptos generales sobre el embarazo Bai
ajo
adolescente por parte de las adolescentes.
VARIABLES DE
ESTUDIO:
Nivel de conocimiento
y actitudes sobre el
embarazo adolescente
Las actitudes sobre prevencion del embarazo
en adolescente estan comprendidas por los
. pensamientos, sentimientos y conductas Favorables .
Actitudes Nominal

sexuales de las adolescentes que incluyen las
opiniones respecto a la prevencion del
embrazo.

Desfavorables
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CAPITULO Il
METODOLOGIA

3.1. Método de lainvestigaciéon

3.1.1.

3.1.2.

Método general:

Se empled el método cientifico, debido a que orienta el proceso global de la
investigacion cientifica, mediante un conjunto de procedimientos que van
desde la observacion, formulacién y verificacion de hipétesis, hasta la
solucion de problemas de investigacion, ademas esta constituido por una
base filosofica-tedrica-cientifica, por reglas metodolégicas, técnicas,

procedimientos e instrumentos de investigacion (36).

Método especifico:

Como método especifico se empled el método descriptivo como proceso de
obtencion, representacion, simplificacion, andlisis, interpretacion de las
variables de una investigacion para una mejor comprension de la realidad, y
el método estadistico como una secuencia de procedimientos para el manejo
de los datos cuantitativos de la investigacion mediante la Recoleccion,

Recuento, Presentacion, Sintesis y Analisis de los datos (37).
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3.2. Tipo y nivel de investigacion
3.2.1. Tipo deinvestigacion:
La presente investigacion fue de tipo observacional, de corte transversal,
descriptivo. Fue observacional porque no existio intervencion del investigador
los datos se observan sin en el control de los mismos, fue transversal porque
los datos se obtuvieron en un periodo Unico de tiempo y fue descriptivo porque

su propdésito fue describir las variables y analizarlas en un momento dado (38).

3.2.1. Nivel de investigacion:
El presente estudio de investigacion fue de nivel descriptivo, debido a que se
describe el comportamiento de la variable en forma independiente, es decir
se busco especificar las propiedades, las caracteristicas de la variable de

investigacion (39).

3.3. Disefo de la investigacion
En la presente investigacion se utilizé un disefio de Investigacion no experimental,
especificamente el disefio de la investigacién fue un disefio descriptivo, este tipo de
disefio buscan determinar las categorias o niveles de una o mas variables en una

poblacién, son estudios puramente descriptivos. (40).

Esquema del disefio:

01
M <
02

M.  Adolescentes del cuarto y quinto grado de secundaria del colegio Nuestra

Donde:

Sefora del Carmen en el afio 2018.
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3.4.

3.5.

O1: Observacion de la variable nivel de conocimientos sobre el embarazo
adolescente

0O2: Observacion de la variable actitudes sobre el embarazo adolescente

Poblacién de estudio
La poblacion estuvo conformada por 300 estudiantes del cuarto y quinto grado de

secundaria del colegio Nuestra Sefiora del Carmen matriculadas en el afio 2018.

Muestra

El total de la muestra fue de 300 estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria.
Se empleé una muestra no probabilistica que segun Cuesta y Herrero (41) el
muestreo no probabilistico es una técnica de muestreo donde las muestras se
recogen en un proceso que no brinda a todos los individuos de la poblacion iguales
oportunidades de ser seleccionados. Los sujetos en una muestra no probabilistica
generalmente son seleccionados en funcion de su accesibilidad o a criterio personal

e intencional del investigador.

El tipo de muestreo fue por conveniencia es decir que la muestra se configura de
acuerdo a la conveniencia del investigador. La unidad o elemento de muestreo se

sera seleccionado con base en su facil disponibilidad (41). Segun el siguiente cuadro:

Seccion 4° Grado 5° Grado
A 30 30
B 30 30
C 30 30
D 30 30
E 30 30
Total 150 150

Fuente: Registro de matriculas 2018 |.E Nuestra Sefiora del Carmen.
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3.6. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.6.1.

3.6.2.

Técnica

La técnica empleada fue la encuesta, esta técnica permite dar respuestas a
problemas tanto en términos descriptivos como de relacién de variables, tras
la recogida de informacion sistematica, segun un disefio previamente

establecido que asegure el rigor de la informacién obtenida (42).

Instrumento

El instrumento fue la guia de cuestionario con preguntas abiertas y cerradas,
que permiti6 medir la variable de estudio. Se utiliz6 la validez de contenido
basado en el marco tedrico y operacionalizacion de variables, con la

validacién de 3 expertos que se consideraron adecuado.

Procedimiento de recoleccion de datos

Para la recoleccién de datos se tuvo en cuenta los siguientes pasos:

1. Se solicité la autorizacion de la Directora del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen para realizar la aplicacién del instrumento de recoleccién de
datos.

2. Se aplico el instrumento de recoleccion.

3. Se realizé6 la tabulacion y codificaciéon de los resultados obtenidos para

su respectivo andlisis estadistico.

3.7. Técnicas de procesamiento de datos

Para el procesamiento de los datos se elaboré una tabla matriz a fin de tener una

vista panoramica de los datos, luego fueron ingresados en el programa estadistico

SPSS version 23, para ser procesados y donde determinaron los estadisticos

descriptivos correspondientes.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

En este capitulo se presentan los resultados en relacion al conocimiento y actitudes sobre
el embarazo adolescente de los estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria del
colegio Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja en el 2018. Para analisis estadistico

descriptivo se emplearon tablas de frecuencias y figuras (barras y tortas).
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4.1. Caracteristicas sociodemogréficas

Tabla N° 1. Caracteristicas sociodemograficas de las adolescentes del cuarto y quinto

grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.

Caracteristicas sociodemograficas n =300 %

Edad (en afios)

14 afios 48 16.0%

15 afios 159 53.0%

16 afios 72 24.0%

17 afios 21 7.0%
Persona con quien vive

Ambos padres 241 80.3%

Padre o Madre 48 16.0%

Otro familiar 11 3.7%
Zona de residencia

Urbano 228 76.0%

Rural 72 24.0%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En la Tabla N° 1, se describen las caracteristicas sociodemograficas de las adolescentes
del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, se observa
con respecto a la edad de las adolescentes que la mayor frecuencia es de 53% que
representa adolescentes de 15 afios, el 24% a los de 16 afios, el 16% a los de 14 afios y

el 7% a adolescentes de 17 afos de edad.

Con respecto a la Persona con quien vive la adolescente se puede observar que la mayoria

el 80.3% afirma vivir con ambos padres, el 16% solo vive con alguno de ellos ya se madre

0 padre y el 3.7% vive con alguno otro familiar.

Finalmente, con respecto a la zona de residencia se observa que el 76% viven en una zona

urbanay el 24% de las adolescentes viven en una zona rural.
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4.2. Nivel de conocimientos sobre el embarazo adolescente

Gréfico N° 1.
Nivel de conocimientos sobre el embarazo adolescente en estudiantes del
cuarto y quinto grado de secundaria de la |.E Nuestra Sefiora del Carmen,
2018.
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0% -
Bajo Medio Alto
Nivel de conocimiento

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico 1 se describe el nivel de conocimientos sobre el embarazo adolescente en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la |.E Nuestra Sefora del Carmen,
se observa que el 73% de los estudiantes tienen un nivel medio, mientras el 17% es de

nivel alto, y solo el 10% tiene un nivel bajo de conocimientos.
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4.3. Actitud frente a la prevencion del embarazo adolescente

Grafico N° 2.
Actitud frente a la prevencion del embarazo adolescente en estudiantes del
cuarto y quinto grado de secundaria de la |.E Nuestra Sefiora del Carmen,
2018.

Actitud frente a la prevencion del embarazo adolescente

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 2 se describe la Actitud frente a la prevencién del embarazo adolescente
en estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la |.E Nuestra Sefiora del
Carmen, se observa que el 73.7% de los estudiantes tienen una actitud favorable, mientras
el 26.3% tienen una actitud desfavorable respecto a la prevencion del embarazo

adolescente.
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4.4. Conocimiento del periodo de la adolescencia

Gréfico N° 3.
Conaocimiento del Periodo de la Adolescencia en estudiantes del cuarto y

quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento del periodo de la adolescencia

MEntrelos 10y 19 afios M@ Entre los 12y 20 aflos M Entre los 10 a 15 afios

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

El Grafico N° 3 nos muestran los porcentajes sobre conocimiento del periodo de la

adolescencia donde a la pregunta: ¢ La adolescencia es el periodo de vida que se da?, el

54% respondieron “Entre los 10 y 19 anos”, el 33% respondieron “Entre los 12 y 20 afos”

y el 13% respondieron “Entre los 10 a 15 afios”.
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4.5. Conocimiento de cuando ocurre un embarazo en adolescentes.

Grafico N° 4.
Conocimiento de cuando ocurre un embarazo en adolescentes de los
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento de cuando ocurre un embarazo en adolescentes

B Antes del periodo de la pubertad

[ Entre los 10-19 afios con
madurez fisica y emocional

M Entre los 10-19 afos sin madurez
fisica y emocional

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 4 nos muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes sobre
conocimiento de cuando ocurre un embarazo en adolescentes donde a la pregunta: ¢El
embarazo adolescente es el que ocurre?, el 56% respondieron “Entre los 10-19 afios sin
madurez fisica y emocional”, el 28% respondieron “Entre los 10-19 afios con madurez fisica

y emocional” y el 17% respondieron “Antes del periodo de la pubertad”.
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4.6. Conocimiento sobre las causas de un embarazo en adolescentes

Grafico N° 5.
Conocimiento sobre las causas de un embarazo en adolescentes de los
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre las causas de un embarazo en adolescentes

7% Tener varios enamorados

Relaciones sexuales sin
proteccion
51% | Forme'xr pa'rte de pandillas
estudiantiles
B Presentar bajas condiciones
socioecondmicas

4%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 5 nos muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes del
conocimiento sobre las causas de un embarazo en adolescentes donde a la pregunta:
¢,Cudles son las causas de un embarazo en adolescentes?, el 51% respondieron
“Relaciones sexuales sin proteccion”, el 38% respondieron “Presentar bajas condiciones
socioecondmicas”, el 7% respondieron “Tener varios enamorados” y el 4% respondieron

“Formar parte de pandillas estudiantiles”.
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4.7. Conocimiento sobre las consecuencias de un embarazo en adolescentes

Grafico N° 6.
Conocimiento sobre las consecuencias de un embarazo en adolescentes,
en estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre las consecuencias de un embarazo en
adolescentes

@ Madre soltera

M Desercion escolar

B Aborto, Muerte materna
M Alteracion psicoldgica

M Todas las anteriores

6%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 6 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes del
conocimiento sobre las consecuencias de un embarazo en adolescentes donde a la
pregunta: ¢Cuales son las consecuencias de un embarazo en adolescentes?, el 55%
respondieron “Todos los items anteriores”, el 15% respondieron “Desercion escolar”, el
14% respondieron “Aborto, Muerte materna”, el 10% respondieron “Madre soltera” y el 6%

respondieron “Alteracién psicoldgica”.
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4.8. Conocimiento sobre la duracion de un embarazo.

Grafico N° 7.
Conocimiento sobre la duracién de un embarazo en estudiantes del cuarto

y quinto grado de secundaria de la |I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre la duracion de un embarazo

3% sy

W7 meses
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 7 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes del

conocimiento sobre la duracion de un embarazo donde a la pregunta: ¢La duracion del

embarazo es de?, el 91% respondieron “9 meses”, el 5% respondieron “8 meses”, el 3%

respondieron “7 meses” y el 1% respondieron “7 meses”.
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4.9. Conocimiento sobre la fecundacion.

Grafico N° 8.
Conocimiento sobre la fecundacién en estudiantes del cuarto y quinto

grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre la fecundacion
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 8 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes del
conocimiento sobre fecundacion donde a la pregunta: ¢La fecundacion se da?, el 91%
respondieron “Union de ovulo y espermatozoide”, el 5% respondieron “Union de

espermatozoide con espermatozoide”, y el 4% respondieron “Unién de ovulo con ovulo”.
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4.10. Conocimiento sobre informacién de embarazo en adolescentes

Gréfico N° 9.
Conocimiento sobre informacion de embarazo en adolescentes en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra
Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre informacion de embarazo en adolescentes

@ Padres

W Personal de Salud

W Profesores
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15%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 9 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes del
conocimiento sobre informacién de embarazo en adolescentes donde a la pregunta: ¢ De
cual de estas alternativas recibes informacion de embarazo en adolescentes?, el 35%
respondieron “de los Padres”, el 33% respondieron “Profesores”, el 17% respondieron

“Radio o television” y el 15% respondieron “Personal de Salud”.
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4.11. Conocimiento sobre la problematica de embarazo en adolescentes en la

sociedad.

Grafico N° 10.
Conaocimiento sobre la problematica de embarazo en adolescentes en la
sociedad en estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la |.LE

Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre la problematica de embarazo en
adolescentes en la sociedad

10%
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 10 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentajes del
conocimiento sobre la probleméatica de embarazo en adolescentes en la sociedad donde a
la pregunta: ¢El embarazo en adolescentes es uno de los problemas en la sociedad?, el
90% respondieron si consideran un problema en la sociedad y el 10% respondieron que no

es un problema.
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4.12. Conocimiento sobre la definicion de embarazo en adolescentes

Grafico N° 11.
Conocimiento sobre la definicion de embarazo en adolescentes en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre definicion de embarazo en adolescentes
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80%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 11 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje del
conocimiento sobre definicion de embarazo en adolescentes donde a la pregunta:
¢, Qué es embarazo adolescente?, el 80% respondieron “Se da entre los 10-19 afios”,
el 11% respondieron “Se da entre los 20-25 afios” y el 9% respondieron “Se da entre

los 7-9 afios”.
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4.13. Conocimiento sobre prevencion de un embarazo en adolescente

Grafico N° 12.
Conocimiento sobre prevencion de un embarazo en adolescente en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefiora del Carmen, 2018.

Conocimiento sobre prevencion de un embarazo en
adolescentes
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 12 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje del
conocimiento sobre prevencion de un embarazo en adolescente en donde a la pregunta:
¢ Como se previene un embarazo adolescente?, el 73% respondieron “Relaciones sexuales
con proteccion”, el 23% respondieron “Abstinencia sexual” y el 4% respondieron

“Relaciones sexuales con multiples parejas”.
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4.14. Actitudes sobre los cambios fisicos y psicoldgicos en un adolescente.

Gréafico N° 13.
Actitudes sobre los cambios fisicos y psicolégicos en un adolescente en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefora del Carmen, 2018.

Actitudes sobre los cambios fisicos y psicolégicos en un
adolescente

Si
55% ] m No

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 13 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje de las
actitudes sobre los cambios fisicos y psicoldgicos en un adolescente en donde a la
pregunta: ¢Le preocupan los cambios fisicos y psicologicos que esta presentando?, el 55%

respondieron si preocuparles y el 45% que no les preocupan.
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4.15. Actitudes sobre laimportancia de la adolescencia.

Grafico N° 14.
Actitudes sobre la importancia de la adolescencia en estudiantes del cuarto

y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 14 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje de las
actitudes sobre los cambios fisicos y psicologicos en un adolescente en donde a la
pregunta: ¢ Considera que la adolescencia es una etapa importante para el desarrollo

humano?, el 94% respondieron que si es importante esta etapa y un 6% que no.
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4.16. Actitudes sobre conflictos en un embarazo adolescente.

Grafico N° 15.
Actitudes sobre conflictos en un embarazo adolescente en estudiantes del
cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen,
2018.

Actitudes sobre conflictos en un embarazo adolescente
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Gréafico N° 15 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje
actitudes sobre conflictos en un embarazo adolescente en donde a la pregunta: ¢El
embarazo en la adolescencia provoca conflictos en la pareja?, el 81% respondieron

gue si existen conflictos en la pareja y un 19% que no existe conflicto en la pareja.
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4.17. Actitudes sobre embarazo en la primera relacion sexual.

Gréfico N° 16.
Actitudes sobre embarazo en la primera relacién sexual en estudiantes del
cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen,
2018.

Actitudes sobre embarazo en la primera relacion sexual
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 16 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje
actitudes sobre actitudes sobre embarazo en la primera relacion sexual en donde a la
pregunta: ¢Es dificil que una adolescente quede embarazada en la primera relacién
sexual?, el 71% respondieron que no se puede quedar embarazada en la primera

relacion sexual y el 29% que si se puede quedar embarazada.
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4.18. Actitudes sobre laresponsabilidad de un embarazo.

Grafico N° 17.
Actitudes sobre la responsabilidad de un embarazo en estudiantes del
cuarto y quinto grado de secundaria de la |I.E Nuestra Sefiora del Carmen,
2018.
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Grafico N° 17 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje
actitudes sobre la responsabilidad de un embarazo en donde a la pregunta: ¢El
embarazo es una gran responsabilidad?, el 96% respondieron que si existe una gran

responsabilidad y un 4% que no.
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4.19. Actitudes sobre métodos anticonceptivos.

Grafico N° 18.
Actitudes sobre métodos anticonceptivos en estudiantes del cuarto y quinto

grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Gréafico N° 18 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje
actitudes sobre métodos anticonceptivos en donde a la pregunta: ¢Los adolescentes
deben utilizar métodos anticonceptivos?, el 88% respondieron que si deben utilizar

métodos anticonceptivos y un 12% que no deben utilizar métodos anticonceptivos.
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4.20. Actitudes sobre comunicacion de padres con adolescentes.

Gréafico N° 19.
Actitudes sobre comunicacion de padres con adolescentes en estudiantes
del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018.
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Gréafico N° 19 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje
actitudes sobre comunicacion de padres con adolescentes en donde a la pregunta:
¢, Considera usted que la comunicacién con los padres es fundamental para evitar un
embarazo en adolescentes?, el 90% respondieron que si es importante la

comunicacion de padres-adolescentes y un 10% que no es importante.
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4.21. Actitudes sobre la preparacion para tener relaciones sexuales.

Grafico N° 20.
Actitudes sobre la preparacion para tener relaciones sexuales en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefiora del Carmen, 2018.
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Gréafico N° 20 nos muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje

actitudes sobre la preparacion paratener RS en donde a la pregunta: ¢ Estas preparada

para tener relaciones sexuales?, el 79% respondieron que no se sienten preparadas

para tener relaciones sexuales y un 21% dieron como respuesta que si estan

preparadas.
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4.22. Actitudes sobre la discriminacidon en una adolescente embarazada.

Grafico N° 21.
Actitudes sobre la discriminacién en una adolescente embarazada en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefora del Carmen, 2018.
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

INTERPRETACION:

En el Gréafico N° 21 se muestran los resultados para las frecuencias y porcentaje
actitudes sobre la discriminacion en una adolescente embarazada en donde a la
pregunta: ¢Si una de tus amigas estuviera embarazada la discriminarias?, el 96% de

estas dieron como respuesta que no discriminarian a su amiga y un 4% que si.
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DISCUSION

El embarazo en la adolescencia es un problema de la sociedad debido a la falta de
apoyo, informacién y orientaciébn en materia de salud reproductiva, orientaciéon y
educacion sexual, todo esto ha ocasionado que el indice de embarazos en esta etapa
de la vida se consolide como un problema de salud puablica muy importante, siendo
uno de sus causas el bajo nivel de conocimiento. En la tabla 1, se muestra las
caracteristicas de los adolescentes encuestados, en el cual encontramos que la
mayoria el 53% presento 15 afios de edad, el 80.3% viven con ambos padres y el 76%

habitan en una zona urbana.

Al respecto, en la investigacién de Padilla (10) la edad promedio de los adolescentes
encuestados fue de 15.3 afios, ademas el 93,7 % de ellos vivian con su familia de
primer grado es decir con ambos padres, asimismo Planck (12) demostré que el 80%
de los adolescentes provienen de una zona urbana, resultados similares a los
encontrados en la presente investigacion. Sin embargo en el estudio de Guillén (13)
se encontro que la edad predominante fue a los 12 afios con el 88.8%, de igual manera
en estudios nacionales como el de Huaman y Monago (18) el 45,0% de los
adolescentes tuvieron una edad de entre 16 a 17 afos, el 40% pertenece a una familia
nuclear; y en el estudio de Pulido (17) el 54.3% de las adolescentes estudiadas
pertenecen a las edades entre 14 a 15 afios, el 91.4% afirmaron vivir en zonas
urbanas. Estas diferencias encontradas con respecto a las caracteristicas
sociodemograficas manifiestan que la edad, la familia y lugar de residencia interfiere
en tener o0 no conocimiento en salud sexual o reproductiva, aun asi, es necesario

ahondar mas en el estudio sobre estas caracteristicas en la poblacion adolescente.
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Con respecto al nivel de conocimientos sobre el embarazo adolescente en los
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen el 73% tienen un nivel medio de conocimientos, resultados que se asemejan
a los encontrados por Charca (14) en Tacha donde el 59% de los estudiantes tuvieron
un nivel de conocimiento medio, de igual manera en el estudio de Agreda (16) en
Trujillo el 48.6% tuvieron un nivel de conocimiento medio Pulido (17) en Huanuco el
77.1% tienen un nivel de conocimiento regular a bueno, esto demuestra que los
conocimientos sobre el embarazo adolescente en la poblacion estudiantil de un nivel
medio, mas aun sabiendo que el conocimiento es adquirido en el trayecto de la vida
de un ser humano desde su nacimiento y que Segun Piaget en la fase de operaciones
formales del desarrollo cognitivo (12 afios y mas), la adolescencia es una etapa de la
vida donde se gana la capacidad para utilizar la l6gica para llegar a conclusiones
abstractas, pero por ser una etapa de descubrimiento y cambio corporal, los

adolescentes estan mas expuestos al cambio de ideas u opiniones sobre la sexualidad.

Con respecto a las Actitudes frente a la prevencién del embarazo en los estudiantes
del cuarto y quinto grado de secundaria de la |.E Nuestra Sefiora del Carmen el 73.7%
tienen una actitud favorable, resultados que se asemejan a los encontrados por
Huaméan y Monago (18) en Pasco donde el 77.5% demostraron actitudes positivas,
de igual manera Pulido (17) en Huanuco el 100% de las adolescentes indicaron tener
una actitud positiva, en porcentajes un poco menores Charca (14) en Tacna reporto
gue la mayoria de los adolescentes el 46.5% presentaron una actitud favorable, esto
demuestra que a diferencia del conocimiento la actitud es una virtud que se desarrolla
en el trayecto de la vida, se puede ver afectada o apoyada para reflejar una actitud
positiva 0 negativa en la salud sexual, esta es cambiante de acuerdo a los factores

donde se encuentre el adolescente..
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6. CONCLUSIONES

1. El nivel de conocimiento es medio y la actitud es favorable sobre embarazo
adolescente respectivamente en los estudiantes del cuarto y quinto grado del

colegio Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja en el afio 2018.

2. El nivel de conocimiento sobre el embarazo adolescente de los estudiantes del
cuarto y quinto grado de secundaria del colegio Nuestra Sefiora del Carmen, los
resultados arrojaron que el 73% de los estudiantes tienen un nivel medio, mientras
el 17% es de nivel alto, y solo el 10% tiene un nivel bajo; por lo tanto, es opuesto a

la hipétesis planteada.

3. La actitud frente al embarazo adolescente de los estudiantes del cuarto y quinto
grado de secundaria del colegio Nuestra Sefiora del Carmen, los resultados
arrojaron que 73.7% de los estudiantes tienen una actitud favorable, mientras el
26.3% tienen una actitud desfavorable respecto a la prevencidon del embarazo

adolescente.

81



7. RECOMENDACIONES

1. La Obstetra realizaria capacitaciones a docentes y auxiliares en el area de educacion
sexual y salud reproductiva en forma periddica a fin de que brinden una adecuada
informacién a los adolescentes. Asimismo, la participacion de la obstetra en talleres
sobre educacion sexual y sesiones individuales con adolescentes en riesgo en forma

trimestral a nivel de centros educativos no solo a nivel urbano sino a nivel rural.

2. La Directora del colegio implementaria los consultorios de familia y adolescente en
dicho colegio dirigido por una obstetra para consejeria y consultoria asi mismo con

el equipo de salud.

3. La Directora del colegio implementaria la biblioteca con material en educacién sexual

y reproductiva facil de entender (libros, videos, etc.).

4. Los docentes crearian una pagina web sobre areas de educacién sexual y salud
reproductiva dirigida solo adolescentes y que esta pagina este a cargo de una

obstetra.

5. La Obstetra implementaria un sistema de fono llamadas de consulta y ayuda que se

brinde a adolescentes que lo requieran en el centro educativo.

6. La Directora instauraria como parte del curriculo educativo el curso de educacion
sexual y reproductiva y desarrollo del adolescente; que englobe temas relacionados
a la sexualidad, prevencion de embarazo y proyectos de vida entre otros, asimismo
con creacién de talleres y participacion de diferentes profesionales que brinden una

adecuada orientacion al adolescente en diferentes aspectos de su desarrollo.
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7. La Obstetra junto con los docentes realizarian talleres interactivos con padres de
familia haciendo uso de diferentes tacticas (medios audiovisuales, presentacién de
casos, obras teatrales, etc.) sobre temas relacionados a la educacion sexual del
adolescente, permitiéndoles interiorizar la importancia de la educacion sexual y
reproductiva en los adolescentes y busqueda de ayuda profesional cuando lo

requiera.
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Anexo 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA
PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E METODOLOGIA
INDICADORES
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL VARIABLE: Método de lainvestigacion

¢ Cual es el nivel de conocimiento y
actitudes sobre el embarazo
adolescente de los estudiantes del
cuarto y quinto grado del colegio
Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja
en el afio 2018?

PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. ¢Cudl es el nivel de conocimiento
sobre el embarazo adolescente de
los estudiantes del cuarto y quinto
grado del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja en el afio 2018?

2. ¢ Cuales son las actitudes frente al
embarazo adolescente de los
estudiantes del cuarto y quinto grado
del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja en el afio 2018?

Determinar el nivel de conocimiento y
actitudes  sobre el  embarazo
adolescente de los estudiantes del
cuarto y quinto grado del colegio
Nuestra Sefiora del Carmen de Jauja
en el afio 2018.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Identificar el nivel de conocimiento
sobre el embarazo adolescente de los
estudiantes del cuarto y quinto grado
del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja en el afio 2018.

2. Identificar las actitudes frente al
embarazo adolescente de los
estudiantes del cuarto y quinto grado
del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja en el afio 2018.

-Los estudiantes del 4° y 5° grado
del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja tienen un
conocimiento bajo sobre embarazo
adolescente y tienen actitudes
desfavorables.

HIPOTESIS ESPECIFICOS.

-Los estudiantes del 4° y 5° grado
del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja tienen un
conocimiento bajo sobre embarazo
adolescente.

-Los estudiantes del 4° y 5° grado
del colegio Nuestra Sefiora del
Carmen de Jauja tienen actitudes
desfavorables.

Nivel de conocimiento y actitudes
frente al embarazo adolescente.
Dimensiones:
a) Nivel de Conocimiento

-Alto

-Medio

-Bajo
b) Actitud

- Favorable
- Desfavorable

El método general a utilizarse es el
cientifico

Tipo de Investigacién
Observacional, de corte transversal,
descriptivo

Nivel de investigacion

Descriptivo

Disefio de la investigacion

Disefio descriptivo

o1
' <
02
Donde:

M: Adolescentes del cuarto y quinto
grado de secundaria del colegio
Nuestra Sefiora del Carmen, 2018.
O: Observacion de la variable Nivel
de conocimientos y actitudes sobre el
embarazo adolescente

Poblacion de estudio

La poblacion estuvo conformada por
300 estudiantes del cuarto y quinto
grado de secundaria del colegio
Nuestra Sefiora del Carmen
matriculadas en el afio 2018.

Muestra

Muestra es muestra no probabilistica
por conveniencia, lo constituyeron
las 300 estudiantes

Técnica e instrumento de
recoleccién de datos

Técnica

Encuesta.

Instrumento

Guia de cuestionario con preguntas
abiertas y cerradas
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Anexo 2: Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLES DIMENSIONES DEFINICION OPERACIONAL INDICADOR ES'\;:;DLI'S'EE

El nivel de conocimiento sobre el embarazo

B : - Alto

. . adolescente estd comprendida por los . .
Nivel de conocimiento - Medio Ordinal
conceptos generales sobre el embarazo

adolescente por parte de las adolescentes. - Bapo
VARIABLE DE
ESTUDIO:
Nivel de conocimiento
y actitudes sobre el
embarazo adolescente
Las actitudes sobre prevencion del embarazo
en adolescente estan comprendidas por los
Actitudes pensamientos, sentimientos y conductas Favorable Nominal
sexuales de las adolescentes que incluyen las Desfavorables
opiniones respecto a la prevencion del
embrazo.
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Anexo 3:
INSTRUMENTOS

CUESTIONARIO

Estimada amiga este es un cuestionario anénimo, Unicamente debes contestar
las preguntas con la verdad y con toda franqueza. No es un examen, por lo que
no habra calificaciones. Por favor contesta todas las preguntas de acuerdo a tu
expectativa y opinion propia. Se agradece tu valiosa participacion en esta

investigacion.

1. La adolescencia es el periodo de vida que se da:

a) Entre los 10 y 19 afios caracterizandose por cambios biolégicos y psicolégicos
b) Entre los 12 y 20 afios caracterizandose por cambios biolégicos en la de las
personas.

c) Entre los 10 a 15 afios caracterizandose por solo cambios psicolégicos
profundos

2. El embarazo adolescente es el que ocurre:

a) Antes del periodo de la pubertad y cuando el adolescente no ha adquirido
independencia social ni madurez.

b) Entre los 10y 19 afios y cuando el adolescente ha alcanzado la madurez fisica
y emocional para afrontar la situacion.

c) Entre los 10 y 19 afos y antes de que la adolescente haya alcanzado la
suficiente madurez fisica y emocional

3. Indique cuales son las causas del embarazo adolescente:

a) Tener varios enamorados.

b) Relaciones sexuales sin proteccion.

c) Formar parte de pandillas estudiantiles.

d) Presentar bajas condiciones socioecondmicas.

4. Indique cuales son las consecuencias del embarazo adolescente:

a) Madre soltera. b) Desercién escolar. c) Aborto, muerte materna.

d) Alteracion psicoldgica. e) Todas las anteriores.
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5. La duracion del embarazo es de:

a) 8 meses b) 7 meses c) 9 meses d) 10 meses

6. La fecundacion se da:

a) Con la unién del ovulo y el espermatozoide.

b) Con la unién de ovulo con ovulo.

c) Con la unién de espermatozoide con espermatozoide.

7. De cudl de estas alternativas recibes informacion de embarazo en
adolescentes? :

a) Padres  b) Personal de salud c) Profesores d) Radio o television
8. El embarazo en adolescentes es uno de los problemas en la sociedad:
a) Si b) No

9. ¢ Qué es embarazo adolescente?

a) Es aquel embarazo que se da entre los 7 a 9 afios.

b) Es aguel embarazo que se da entre los 10 al9 afos.

c) Es aquel embarazo que se da entre los entre 20 a 25 afios.

10. (,Coémo se previene un embarazo adolescente?

a) Abstinencia sexual.

b) Relaciones sexuales con proteccion.

c) Relaciones sexuales con multiples parejas.

11. Le preocupan los cambios fisicos y psicoldgicos que esta Presentando.
a) Si b) No

12. Considera que la adolescencia es una etapa importante para el

Desarrollo humano.

a) Si b) No

13. El embarazo en la adolescencia provoca conflictos en la pareja.

a) Si b) No

14. Es dificil que una adolescente quede embarazada en la primera Relacion
sexual.

a) Si b) No

15. El embarazo es una gran responsabilidad.

a) Si b) No

93



16. Los adolescentes deben utilizar métodos anticonceptivos.

a) Si b) No
17. Una adolescente esta preparada para ser madre.
a) Si b) No

18. ¢ Considera usted que la comunicacidon con los padres es fundamental
para evitar un embarazo en adolescentes?

a) Si b) No

19. Estas preparada para tener relaciones sexuales.

a) Si b) No

20. Si una de tus amigas estuviera embarazada la discriminarias.

a) Si b) No
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Anexo 4:
VALIDACION DEL INSTRUMENTOS

ot UUNIVERSIDAD
R ROOSEVELT

FORMATO: A

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE
EXPERTO

TESIS: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES FRENTE AL TEMA
EMBARAZO EN ADOLESCENTES, EN ESTUDIANTES DEL 4° Y 5°
GRADO DEL COLEGIO “NUESTRA SENORA DEL CARMEN” DE JAUJA
ANOQ 2018

Investigadora: Milagros Gutiérrez Ingaroca.

Indicacion: Sefior calificador se le pide su colaboracion para que luego de un riguroso
analisis de los items del cuestionario de encuesta respecio al NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y ACTITUDES FRENTE AL TEMA EMBARAZOC EN
ADOLESCENTES que le mostramos, margue con un aspa el casillero que crea
conveniente de acuerdo a su criterio y experiencia profesional, denotando si cuenta o no
cuenta con los requisitos minimos de formacion para su posterior aplicacion.

NCTA: Para cada item se considera laescaia de 1 2 S donde:

1=muy 2=deficiente 3=regular 4=bueno 5=muy
deficiente bueno

NIVEL DE CONOCIMIENTO FRENTE AL TEMA EMBARAZO EN
ADOLESCENTES, EN ESTUDIANTES DEL 4° Y 5° GRADO DEL COLEGIO
“NUESTRA SENORA DEL CARMEN”".

CRITERICS DE
EVALUACION
s et conipin
w t
= & o | <
N 2z 5 </ &
VARIABES ITEMS s|% 3 2|3
- ¥ 9 =
w5l 2@l
- Bl ® (¥ 2
AN
-
1 ia adolescendia es el periodo de vida que se da:
aj Entre los 10 y 19 afios caracterizandose por cambios
s X
b} Entre los 12 y 20 afios caracterizandose por cambios i
biologicos en la de las personas.
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NIVEL DE
CONOCIMI
ENTO
FRENTE AL
TEMA
EMBARAZO
EN
ADOLESCE
NTES

c) Entre los 10 a 15 afios caracterizéndose por solo
cambios psicoldgicos profundos

2 El embarazo adolescente es el que ocurre:
a) Antes del periodo de la pubertad y cuando el
adolescente no ha adquirido independencia social ni
madurez.
b) Entre los 10 y 19 afios y cuando el adolescente ha
alcanzado la madurez fisica y emocional para afrontar la
situacion.
¢) Entre los 10 y 19 afios y antes de que la adolescente
| haya alcanzado la suficiente madurez fisica y emocional
3 Indique cuales son las causas del embarazo
adolescente:
a) Tener varios enamorados.
b) Relaciones sexuales sin proteccion.
c) Formar parte de pandillas estudiantiles.
d) Presentar bajas condiciones socioeconémicas.
4 Indique cuales son las consecuencias del
embarazo adolescente:
a) Madre soltera.
b) Desercién escolar.
c) Aborto, muerte materna.
d) Alteracion psicoldgica.
e) Todas las anteriores.
5 La duracién del embarazo es de :
a) 8 meses
b) 7 meses
c) 9 meses
d) 10 meses o
6 La fecundacién se da:
a) Con la unién del ovulo y el espermatozoide.
b) Con la unién de ovulo con ovulo.
¢) Con la unién de espermatozoide con espermatozoide.
7 De cudl de estas alternativas recibes informacién de
embarazo en adolescentes? :
a) Padres
b) Personal de salud
c) Profesores
d) Radio o television
8 El embarazo en adolescentes es uno de los problemas
en la sociedad:
a)Si
b) No
S ¢Qué es embarazo adolescente?
a) Es aquel embarazo que se da entre los 7 a9 afios.
b) Es aquel embarazo que se da entre los 10 a19 afios.
c) Es aque! embarazo que se da entre los entre20a25
anos.
10 éCémo se previene un embarazo adolescente?

a) Abstinencia sexual.
b) Relaciones sexuales con proteccion.
c) Relaciones sexuales con multiples parejas.
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ACTITUDES 15 El embarazo es una gran responsabilidad. - )<
FRENTE AL 16 Los adolescentes fliben utilizar métodos anticonceptivos. 7(
17 Una adolescente adin no estd preparada para ser
EMBARAZO ___|madre. i - <
18 ¢Considera usted que la comunicacién con los padres es B
ADOLESCE ) fundamental para evitar un embarazo en -aidolescentes? )(
19 Estas preparada para tener relaciones sexuales. )(
20 Si una de tus amigas estuviera embarazada la
discriminarias.

1" Le preocupan los cambios fisicos y psicolégicos que estd

Presentando. >(
12 Considera que la adolescencia es una etapa importante

para el Desarrollo humano. I X
13 El embarazo en la adolescencia provoca conflictos en la

pareja. N ) X
14 Es dificil que una adolescente quede embarazada en

la primera Relaci6n sexual.

RECOMENDACIONES:

PROMEDIO DE VALORACION

J0S

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Deficiente b) Baja c) Regular d) Buena M

Nombres y Apellidos: (6)’ ZUa -ZZ[CIZ;; /4/)1 /7rp.rw' Sa lvadar .
D.N.I 1_{/2/5001 Teléfono/Celular: 36260 6032
Direccién domiciliaria: d”‘ A\Cmdd ﬂ/’)?o\ §j/'/ _Qﬂa/wa
Obs 74»1491 E

S T4gerder

Titulo Profesional

Grado Académico

Mencién

LUGAR Y FECHA: /,/é/dﬂlc&qo Os Preccirc 2903
4
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FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE
EXPERTO

. DATOS GENERALES
1.1. Titulo de la Investigacion:

Nivel de conocimiento y actitudes frente al tema embarazo en
adolescentes, en estudiantes del 4° y 5° grado del colegio “Nuestra
Sefiora del Carmen” de Jauja afio 2018.

1.2. Nombre del instrumento motivo de evaluacion:

Cuestionario sobre el nivel de conocimiento frente al tema Embarazo en

Adolescentes
Il.  ASPECTOS DE VALIDACION:
DEFICIENTE BAJA REGULAR BUENA MUY
BUENA
i Criterios STT 7 [2 [2[3]3]4[4 [5[5]6[6]7]7[8[8]9]9 |1
0[5 |0 |5/0|5/0|/5 |0|5/0({5/0[5[/0|5[0(5 |0
0
1.Claridad Esta formulado con lenguaje x
apropiado
2.0Objetividad Esta expresado en
conductas observables. 7<
3.Actualidad Adecuado al avance de la
ciencia pedagogica. J(
4.0rganizacion Existe una organizacion
logica. X
5.Suficiencia Comprende los aspectos
en cantidad y calidad. X
6.Intencionalid Adecuado para valorar los
ad instrumentos de
investigacion. X
7.Consistencia Basado en  aspectos
tedricos cientificos. )<
8.Coherencia Entre los indices e
indicadores. %
9.Metodologia La estrategia responde al
propdsito del diagnéstico. l
10.Pertinencia Es util y adecuado para la
investigacion. %
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PROMEDIO DE VALORACION

Plele

OPINION DE APLICABILIDAD

b) Deficiente b) Baja ¢) Regular d) Buena W

Nombres y Apellidos: g /V(’ L la be /Am brosto *S-)d lvactry

D.N.I 4{[2{5’003 Teléfono/Celular: 262 6060 §2

Direccion domiciliaria:..... Av. @renets /2' (o1 ?Z\/‘ Sapallany

ostpun

Titulo Profesional

Grado Académico  : // Q,W‘/f/

Mencién : /c/mfmﬁéan’j 6@w11ud e .(alqd

FIRMA
LUGAR Y FECHA: /,ﬁzzmcccgt} Os @z«oﬁ/ﬁrc‘ 203 -

99



W

B 'UNIVERSIDAD
~ ROOSEVELT

FORMATO: A

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE

EXPERTO

TESIS: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES FRENTE AL TEMA
EMBARAZO EN ADOLESCENTES, EN ESTUDIANTES DEL 4° Y 5°
GRADO DEL COLEGIO “NUESTRA SENORA DEL CARMEN" DE JAUJA

ANO 2018.

Investigadora: Milagros Gutiérrez Ingaroca.

Indicacion: Sefor calificador se le pide su colaboracion para que luego de un riguroso
analisis de los items del cuestionao de encuesta respecto al NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y ACTITUDES FRENTE AL TEMA EMBARAZO EN
ADOLESCENTES que le mostramos, marque con un aspa el casillero que crea
conveniente de acuerdo a su criterio y experiencia profesional, denotando si cuenta 0 no
cuenta con los requisitos minimos de formacion para su posterior aplicacion.

NOTA: Para cada item se considera la escala de 1 a 5 donde:

1=muy
deficiente

2=deficiente 3=regular 4=bueno 5=muy
bueno

NIVEL DE CONOCIMIENTO FRENTE AL TEMA EMBARAZO EN
ADOLESCENTES, EN ESTUDIANTES DEL 4° Y 5° GRADO DEL COLEGIO

“NUESTRA SENORA DEL CARMEN".

VARIABES

N°

CRITERIOS DE
EVALUACION

ITEMS

2) DEFICIENTE
3) REGULAR

1) MUY DEFICIENTE

4) BUENA

5) MUY BUENA

La adolescenda es el periodo de vida que se da:

a) Entre los 10 y 19 afios caracterizandose por cambios
biokigicos v psicoldds

b) Entre los 12 y 20 afios caracterizandose por cambios

biologicos en la de las personas.

100



NIVEL DE
CONOCIMI
ENTO
FRENTE AL
TEMA
EMBARAZO
EN
ADOLESCE
NTES

| El embarazo adolescente es el que ocurre:

‘I'ndlque cuales son las causas del embarazo

ch)AEr—\-tr»e los 10 a 15 afos «-:ar'n.cte'rlxi“r'\dc;s-e bo} solo
cambios psicoldgicos profundos

a) Antes del perlodo de la pubertad y cuando el
adolescente no ha adquirldo independencia social ni
madurez.

b) Entre los 10y 19 aflos y cuando el adolescente ha
alcanzado la madurez fisica y emocional para afrontar la
situacion,

¢) Entre los 10y 19 aflos y antes de que la adolescente
haya alcanzado la suficiente madurez fisica y emocional

adolescente:

a) Tener varlos enamorados.

b) Relaciones sexuales sin proteccion,

¢) Formar parte de pandillas estudiantiles.

d) Presentar bajas condiciones socioecondmicas,

Indique cuales son las consecuencias del
embarazo adolescente:

a) Madre soltera.

b) Desercion escolar.

¢) Aborto, muerte materna.
d) Alteracion psicoldgica.

e) Todas las anteriores.

La duracién del embarazo es de :

————— T

d

a) 8 meses
b) 7 meses
) 9 meses ?0
d) 10 meses ]
6 La fecundacién seda:
a) Con la unién del ovulo y el espermatozoide.
b) Con la unién de ovulo con ovulo. >J
c) Con la unidn de espermatozoide con espermatozoide.
7 De cudl de estas alternativas recibes informacién de
embarazo en adolescentes? :
a) Padres
b) Personal de salud /C
c) Profesores
d) Radio o television
8 El embarazo en adolescentes es uno de los problemas
en la sociedad:
a)Si ?0
b) No
9 &Qué es embarazo adolescente?
a) Es aquel embarazo que se da entre los 7 a9 afios.
b) Es aquel embarazo que se da entre los 10 a19 afios. g
c) Es aquel embarazo que se da entre los entre20a25 )[/
afios.
10 ¢Como se previene un embarazo adolescente?

a) Abstinencia sexual.
b) Relaciones sexuales con proteccidn.
c) Relaciones sexuales con miiltiples parejas.
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\ | Le preocupan foTumBkh 7ﬂsl—cosiv piu&)l&ﬁo—i;\;:su
?l | Presentando.
’ —_——— e _—— - — - - - _— -
| 12 Considera que la adolescencia es una etapa importante
| para el Desarrollo humano. i -
3 | El embarazo en la adolescencia provoca conflictos en la
| pareja, ) ) B
4 Es dificil que una adolescente quede embarazada en
o ol la primera Relacidn sexual, )
ACTITUDES 15 | El embarazo es una gran responsabilidad.
FRENTE AL 16 ] Los adolescentes deben utilizar métodos anticonceptivos.
TEMA 17 |Una adolescente ain no estd preparada para ser i
EMBARAZO | madre.
EN 18 I ¢Considera usted que la comunicacion con los padres es
ADOLESCE fundamental para evitar un embarazo en adolescentes?
NTES 19 7  Estas preparada para tener relaciones sexuales.
2 |Siunade tus amigas estuviera embarazada la
discriminarias.
RECOMENDACIONES:
PROMEDIO DE VALORACION
OPINION DE APLICABILIDAD
a) Deficiente b) Baja c) Regular d) Buena @MUV buena
Nombres y Apellidos: \J WAL AN;]AQ Q (Dm{\on\m;o /\anj'c
D.N.I T N LYo N Teléfono/Celular:....... Q5HE 1283
Direccién domiciliaria: \fﬂ\ﬂ Nuho gmm ‘,k‘l’
l\\ i}(
Titulo Profesional  : U SR
Grado Académico  : HQD \‘\\Q"

Mencién %M‘\\&\(Mﬂ\scﬁ&;ﬂ’ %ﬁﬂl\ﬂ;ﬁ(

LUGAR Y FECHA: \llx\mr\cmjn 0% - K\\wu)\q, 013

IRk
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FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE
EXPERTO

. DATOS GENERALES
1.1. Tltulo de la Investigacion:

Nivel de conocimiento y actitudes frente al tema embarazo en
adolescentes, en estudiantes del 4° y 5° grado del colegio “Nuestra
Sefiora del Carmen” de Jauja afio 2018.

1.2. Nombre del instrumento motivo de evaluacion:

Cuestionario sobre el nivel de conocimiento frente al tema Embarazo en
Adolescentes

Il.  ASPECTOS DE VALIDACION:

DEFICIENTE BAJA REGULAR BUENA MUY
BUENA
Indicadores Criterios 571 1 |2 |2[3[3[4]4 5|(5[/6(6|7(7[8|8[9(9
0|5 |0 |5/0/5/0f/5 |[0[5[0/5(0(5[0({5|0|5

1.Claridad Esta formulado con lenguaje

apropiado )0
2.0bjetividad Esta expresado en

conductas observables. X
3 Actualidad Adecuado al avance de la

ciencia pedagogica. )
4.0rganizacion Existe una organizacion

logica. )0
5.Suficiencia Comprende los aspectos

en cantidad y calidad.
6.Intencionalid Adecuado para valorar los
ad instrumentos de

investigacion. /O
7.Consistencia Basado en aspectos

teoricos cientificos. /d
8.Coherencla Entre los indices e

indicadores. /
9 Metodologia La estrategia responde al

propésito del diagnostice. /0
10.Pertinencia Es fil y adecuado para la

investigacion.
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PROMEDIO DE VALORACION

00
OPINION DE APLICABILIDAD
b) Deficiente b) Baja c)Regular  d)Buena (e)Muy buena
Nombres y Apellldos:............\SMDMQ....M&M:&......QWUJ’; MJDI} fo
DI £ D9694125... Teléfono/Celular:.mn IS 1L AZE LS. ...

A
Direccion domiciliaria:...........)...\9\.3.‘.....}“\!0 i\\m\m 14l
Titulo Profesional 0\\6;\9}(&

Grado Académico )(QQJ\S\QI :

Mencién : %Q\ud \\\\\\im \} (DQ‘PAmi\ %QNMQ

LUGAR Y FECHA: \r\nmmﬁ 0t ivothe 208
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55 UNIVERSIDAD
> ROOSEVELT
FORMATO: A

VALIDEZ DEL INSTRUME

EXPERTO

TESi5: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES FRENTE AL TEMA
EMBARAZO EN ADOLESCENTES, EN ESTUDIANTES DEL4° Y 5°
GRADO DEL COLEGIO “NUESTRA SENORA DEL CARMEN” DE JAUJA

ANQ 2018.

Investigadora: Milagros Gutiérrez Ingaroca.

Indicacion: Senor calificador se le pide su Colaboracion para que luego de un riguroso
andlisis de los items del cuestionaro de encuesla respecto al NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y ACTITUDES FRENTE AL TEMA EMBARAZO EN
ADOLESCENTES que le mostramos, marque con un aspa el casillero que crea
conveniente de acuerdo a su crilerio y experiencia profesional, denotando si cuenta 0 no
cuenta con los requisitos minimos de formacion para su posterior aplicacion.

NOTkPaawdaMseomsideralaMadﬂanonde:

1=muy 2=deficiente 3=regular 4=bueno 5=muy
deficiente bueno

NIVEL DE CONOCIMIENTO FRENTE AL TEMA EMBARAZO EN
ADOLESCENTES, EN ESTUDIANTES DEL4° Y 5° GRADO DEL COLEGIO

NTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE

“NUESTRA SENORA DEL CARMEN”.
DRSNS B CRITERIOS DE )
EVALUACION
w
=M~ <
o z z
variaBEs | M TEMS £12 32|32
= (&) [T} w (-]
e lc|l® |2 =
'5 w =< 2 =
v | =i w] 2
"y i &
-
1 La adolescenda es el periodo de vida que se da:
a) Entre los 10 y 19 afios caracterizandose por cambios /
Seltaers ¥ palcoiteh )(
b) Entre los 12 y 20 afios caracterizandose por cambios
biologicos en la de las personas.
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NIVEL DE
CONOCIMI
ENTO
FRENTE AL
TEMA
EMBARAZO
EN
ADOLESCE
NTES

¢) Entre los 10 a 15 afios caracterizdndose por solo
camblos psicoldgicos profundos FE—
El embarazo adolescente es el que ocurre:

a) Antes del periodo de la pubertad y cuando el
adolescente no ha adquirido independencia social ni
madurez.

b) Entre los 10y 19 aios y cuando el adolescente ha
alcanzado la madurez fisica y emocional para afrontar la
situacion.

¢) Entre los 10 y 19 afios y antes de que la adolescente
haya alcanzado la suficiente madurez fisica y emocional
Indique cuales son las causas del embarazo
adolescente:

a) Tener varios enamorados.

b) Relaciones sexuales sin proteccion.

¢) Formar parte de pandillas estudiantiles.

d) Presentar bajas condiciones socioeconmicas. |

Indique cuales son las consecuencias del
embarazo adolescente:

a) Madre soltera.

b) Deserci6n escolar.

c) Aborto, muerte materna.

d) Alteracion psicoldgica.

e) Todas las anteriores.

a) Abstinencia sexual.
b) Relaciones sexuales con proteccion.
c) Relaciones sexuales con multiples parejas.

5 La duracién del embarazo es de : )
a) 8 meses /
b) 7 meses /N
c) 9 meses
d) 10 meses

6 La fecundacién seda:
a) Con la unién del ovulo y el espermatozoide. [
b) Con la unién de ovulo con ovulo. d
c) Con la unién de espermatozoide con espermatozoide.

‘3 De cuél de estas alternativas recibes informacién de
embarazo en adolescentes? : )(
a) Padres
b) Personal de salud
c) Profesores

| d) Radio o televisién

8 El embarazo en adolescentes es uno de los problemas
en la sociedad:
a)Si (
b) No

9 éQué es embarazo adolescente? h
a) Es aquel embarazo que se da entre los 7 a9 afios. ,><
b) Es aquel embarazo que se da entre los 10 a19 afos.
¢) Es aquel embarazo que se da entre los entre20a25

- anos.
10 ¢Cémo se previene un embarazo adolescente?
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[ [eWRT(mo; y ;;slcom;_st_é_
presentando.
7 Considera q\fn la adolescencla es una etapa importante al
| para el Desarrollo humano. - ] (S
13 El embarazo en la adolescencia provoca conflictos en la
_ |parea. . Sa—
14 Es dificil que una adolescente quede embarazada en
la primera Relacién sexual.
ACTITUDES 5 | Elembarazo es una gran responsabilidad. )
FRENTE AL % | Eédoicgsc;\tes_d-eben utilizar métodos antlconceptlvds', | [
TEMA 7 'mﬁalcs—c_eﬁm—no*csiznﬁe‘parada pa}a ser
EMBARAZO madre.
EN 18 |iConsidera usted Hue la comunlcaggn con los péd?e; es
ADOLESCE fundamental para evitar un embarazo en adolescentes?
NTES 19 Estas preparadé ;;r; tener relac#k)nués;éxualesr.i -
2 ' Si una de tus amigas estuviera embarazada la 0
discriminarias.
RECOMENDACIONES:

PROMEDIO DE VALORACION

p%0)

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Deficiente b) Baja c) Regular e) Muy buena

LUl $ 0. LRPLESTA VAL [.CGR

Nombres y Apellidos:

2 Teléfono/Celular: ?6 41l 6507

D.N.I {95

Direccion domiciliaria:.Wég.&g..(gé/g 2 OF 20/

OBSTET PR

Titulo Profesional

JMAGISTE R €

Grado Académico

Mencién

LUGAR Y FECHA: /a{/ 2.28.8. Nowubye AT 201k
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FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE
EXPERTO

I DATOS GENERALES
1.1, Titulo de la Investigacion:

Nivel de conocimiento y actitudes frente al tema embarazo en
adolescentes, en estudiantes del 4° y 5° grado del colegio “Nuestra
sefiora del Carmen” de Jauja afio 2018.

1.2. Nombre del instrumento motivo de evaluacion:

Cuestionario sobre el nivel de conocimiento frente al tema Embarazo en
Adolescentes

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:

DEFICIENTE BAJA REGULAR’T BUENA :UJEYNA
R Criterios sTT T T2 T2[3[374(4 [s5(5(6(6]7[7[8[8[°[° [1
5 |o |5/0l5/0/5 |0]5/0[{5|0|5[0|5 05 |0
10|
{.Claridad Esta formulado con lenguaje /t
apropiado
2.Objetividad Esta expresado  en X
conducta: observables. )
3Acuaidad Adecuado al avance de la )\
ciencia pedagogica. !
4 Organizacion Existe una organizacion )(\
logica.
5.Suficiencia Comprende los aspectos ;(
en cantidad y calidad. 3
6.Intencionalid Adecuado para valorar los \/
ad instrumentos de A
investigacion. d
7 Consistencia Basado en aspectos {\
tedricos cientificos.
8.Coherencia Entre los indices e 4
indicadores. \
9.Metodolcgia La estrategia responde 2l /<
proposito del diagnstico. \ {
10 Pertinencia Es Gfil y adecuado para la s
investigacion. |
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PROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD
b) Deficiente b) Baja ¢) Regular d) Buena ( e) Muy buena ,

Nombres y Apellidos:.fs(.&.’:.’...ﬁ'! D<A U BLEALR MBER i iiiisississovissise

D.N.I 12648432 Teléfono/Celular: Z642.658.2

Direccién domiciliaria: ﬂ 2ad 0% '3 - DF zod

Titulo Profesional 1o d R SASTE TR Lo ssersssressssiss s s s s

GradoAcadémico UL CAE LUEB...omemmssrmsrsismsssosmssssss s

-ﬂOMW/wmoaarru VCEBENIA  Cd..SPLULD

Mencién

i eiche ves
LUGARYFECHA'//J(J 28.% j/ﬂww A 2ol
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Anexo 5:
GRAFICOS Y TABLAS

Tabla N° 2. Distribucién del nivel de conocimientos sobre el embarazo adolescente en

estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018.

Nivel de conocimiento n %
Bajo 30 10.0%
Medio 219 73.0%
Alto 51 17.0%

Total 300 100.0%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 3. Distribucion de la Actitud frente a la prevencion del embarazo adolescente

en estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del

Carmen, 2018.

Actitud frente a la prevencioén

del embarazo adolescente n i
Favorable 221 73.7%
Desfavorable 79 26.3%

Total 300 100.0%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 04. Distribucion del conocimiento del periodo de la adolescencia en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018.

Conocimiento del Periodo de la 0
. n %
Adolescencia
Entre los 10y 19 afios 162 54%
Entre los 12 y 20 afios 100 33%
Entre los 10 a 15 afios 38 13%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.
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Tabla N° 05. Conocimiento de cuando ocurre un embarazo en adolescentes de los
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018.

Conocimiento de cuando ocurre un 0
n %
embarazo en adolescentes

Antes del periodo de la pubertad 50 17%
I%ntre los 10—}9 afios con madurez 83 28%
fisica y emocional
Entre Iqs 10-19 afos sin madurez fisica 167 56%
y emocional

TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 06. Conocimiento sobre las causas de un embarazo en adolescentes de los
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018.

Conocimiento sobre las causas de n %
un embarazo en adolescentes
Tener varios enamorados 21 7%
Relaciones sexuales sin proteccion 153 51%
Formar parte de pandillas estudiantiles 12 4%
Pre§entar pajgs condiciones 114 38%
socioeconémicas
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 07. Conocimiento sobre las consecuencias de un embarazo en adolescentes,
en estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la |.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018.

Conocimiento sobre las consecuencias o
de un embarazo en adolescentes n 0
Madre soltera 31 10%
Desercion escolar 45 15%
Aborto, Muerte materna 41 14%
Alteracion psicoldgica 18 6%
Todas las anteriores 165 55%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.
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Tabla N° 08. Conocimiento sobre la duracion de un embarazo en estudiantes del

cuarto y quinto grado de secundaria de la |I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Conocimiento sobre la duracion de %
un embarazo n 0
7 meses 3 1%
8 meses 16 5%
9 meses 273 91%
10 meses 8 3%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 09. Conocimiento sobre la fecundacién en estudiantes del cuarto y quinto

grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Conocimiento sobre la fecundacion n %
Union de ovulo y espermatozoide 272 91%
Unién de ovulo con ovulo 13 4%
Unién de esp.ermatozoide con 15 5%
espermatozoide

TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 10. Conocimiento sobre informaciéon de embarazo en adolescentes en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018

Conocimiento sobre informacion de 0
n %
embarazo en adolescentes

Padres 106 35%
Personal de Salud 44 15%
Profesores 98 33%
Radio o televisiéon 52 17%

TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.




Tabla N° 11. Conocimiento sobre la problemética de embarazo en adolescentes en la
sociedad en estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra

Sefora del Carmen, 2018

Conocimiento sobre la problematica de n o
embarazo en adolescentes en la sociedad 0
Si 269 90%
No 31 10%

TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 12. Conocimiento sobre la definicibn de embarazo en adolescentes en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018

Conocimiento sobre definicion de 0
n %
embarazo en adolescentes
Se da entre los 7-9 afios 28 9%
Se da entre los 10-19 afios 240 80%
Se da entre los 20-25 afos 32 11%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 13. Conocimiento sobre prevencion de un embarazo en adolescente en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018

Conocimiento sobre prevencion de n %
un embarazo en adolescentes
Abstinencia sexual 68 23%
Relaciones sexuales con proteccion 219 73%
Rela_mones sexuales con multiples 13 1%
parejas
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.
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Tabla N° 14. Actitudes sobre los cambios fisicos y psicolégicos en un adolescente en

estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018

Si 164 55%
No 136 45%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 15. Actitudes sobre la importancia de la adolescencia en estudiantes del

cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Si 283 94%
No 17 6%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 16. Actitudes sobre conflictos en un embarazo adolescente en estudiantes

del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Si 243 81%
No 57 19%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

114



Tabla N° 17. Actitudes sobre embarazo en la primera relacion sexual en estudiantes

del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Si 86 29%
No 214 71%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 18. Actitudes sobre la responsabilidad de un embarazo en estudiantes del

cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Si 289 96%
No 11 4%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 19. Actitudes sobre métodos anticonceptivos en estudiantes del cuarto y

guinto grado de secundaria de la |I.E Nuestra Sefiora del Carmen, 2018

Si 263 88%
No 37 12%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 20. Actitudes sobre comunicacion de padres con adolescentes en
estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del
Carmen, 2018

Si 269 90%
No 31 10%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.
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Tabla N° 21. Actitudes sobre la preparacion para tener relaciones sexuales en

estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del

Carmen, 2018

Actitudes sobre la preparacion para

tener relaciones sexuales n (2
Si 64 21%
No 236 79%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.

Tabla N° 22. Actitudes sobre la discriminacion en una adolescente embarazada en

estudiantes del cuarto y quinto grado de secundaria de la I.E Nuestra Sefiora del

Carmen, 2018

Actitudes sobre la discriminacién en

n %
una adolescente embarazada
Si 13 4%
No 287 96%
TOTAL 300 100%

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitud - 2018.
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Anexo 5:
FOTOGRAFIAS

117



118



119



120



