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Resumen

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo principal determinar la
relacion entre el nivel de conocimiento y el uso del método anticonceptivo en
mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023. Asimismo,
metodoldgicamente la investigacion fue de tipo basica y el enfoque cuantitativo. El
nivel fue correlacional descriptiva y el disefio no experimental, de corte
transeccional. La muestra que se esta considerando para esta investigacion son
153 pacientes mujeres, siendo el muestreo aleatorio simple. La técnica que se
empled para la recoleccion de datos fue la encuesta y los instrumentos fueron el
cuestionario y la prueba. Los resultados evidenciaron que el nivel de conocimiento
es bajo (54,9%) y el uso de métodos anticonceptivos es regular (45,8%). Se
concluyo que existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y el uso de

métodos anticonceptivos, siendo el grado de correlacion positivo y elevado (0,721).

Palabras clave: Nivel de conocimiento, uso de métodos anticonceptivos, centro

de salud.
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Abstract

The main objective of this research work was to determine the relationship between
the level of knowledge and the use of the contraceptive method in women from a
Health Center in Chimbote de Ancash, 2023. Likewise, methodologically the
research was of a basic type and the quantitative approach. The level was
descriptive correlational, the design was non-experimental and it was a cross-
sectional study. The sample being considered for this research is 153 female
patients, with simple random sampling. The technique used for data collection was
the survey and the instruments were the questionnaire and the test. The results
showed that the level of knowledge is low (54.9%) and the use of contraceptive
methods is regular (45.8%). It was concluded that there is a significant relationship
between the level of knowledge and the use of contraceptive methods, the degree

of correlation being positive and high (0.721).

Keywords: Level of knowledge, use of contraceptive methods, health center.

viii



I. INTRODUCCION

Segun Starrs et al. (2018), la condicion de bienestar mental, fisico y social de las
personas en términos de su sexualidad y capacidad reproductiva se conoce como
salud reproductiva y sexual. Es fundamental tener en cuenta que este estado no
se limita Unicamente a la ausencia de dolencias o enfermedades. Por ello, la salud
sexual y reproductivas tiene preponderancia en el incremento de la calidad de vida
de cada individuo, sus familias y su comunidad en general. De esta manera, para
Quintero et al., (2023) es esencial que las mujeres en su etapa fértil preserven su
salud en el aspecto sexual y reproductivo mediante la adquisicion de informacion
adecuada acerca de los diversos métodos anticonceptivos disponibles y sus usos
correctos. La educacion en esta materia resulta crucial para favorecer un cambio
de comportamiento en la pareja. Sharma et al. (2020) sostuvieron que la
planificacion familiar representa una estrategia fundamental que permite a las
familias adoptar practicas reproductivas responsables para alcanzar objetivos de
desarrollo saludable. Se considera que este enfoque es un componente vital para
el progreso de cada pais.

De acuerdo con Wolde et al. (2020), en la actualidad la planificacion
familiar usando los métodos anticonceptivos es un medio importante al que tienen
acceso los hombres y mujeres para lograr una familia planificada. Varnava et al.
(2020) indic6 que hay una demanda insatisfecha de acceso a métodos
anticonceptivos, esto es un gran reto para todos los paises. Los servicios de
planificacién familiar siguen siendo muy deficientes, asi como también la
disponibilidad de insumos se presentan en los servicios de salud.

A nivel mundial, la OMS (2020) realiz6 un estudio en 185 paises con el
fin de evaluar cdmo se usan los métodos anticonceptivos. El estudio revelé que,
de los 1900 millones de mujeres en edad reproductiva, 1110 millones tenian la
necesidad de planificar su familia, mientras que 842 millones estaban haciendo
uso de anticonceptivos modernos. Ademas, 270 millones requerian algin método
anticonceptivo, y estas mujeres se encontraban principalmente en paises
desarrollados. Ademas, en los pueblos en vias de desarrollo, 708 millones de
mujeres hacian uso de alguno de los métodos anticonceptivo, mientras que 232

millones no utilizaban ninguno. La OMS también destac6 que, en los paises mas



pobres, como los del continente africano, las mujeres, tanto casadas como
solteras, tienen una gran necesidad de utilizar algiin método anticonceptivo, pero
no reciben la atencién necesaria para ello.

Segun UNFPA (2021), en el Peru el 57% de las mujeres que son unidas
0 casadas estan utilizando algun método anticonceptivo moderno, sin embargo,
debemos mencionar que este porcentaje es menor al promedio de América Latina
gue es el 69,9%, también es menor a algunos paises vecinos que alcanzan al
78%. En ese sentido, Damian (2020) manifestd que todo ser humano tiene
derecho a los métodos de planificacion familiar, por lo tanto, deben estar al alcance
de toda la poblacion que lo requiere, teniendo en cuenta que en la realidad este
derecho se ve limitado, especialmente en poblaciones vulnerables, observando
gue la calidad de atencién y la disponibilidad de los insumos son reducidos. El
acceso a los servicios de planificacion familiar también se ven limitados por
diversos como el acceso geogréfico, la falta de conocimiento, lareligion, educacion
y nivel socio-econémico en algunos casos son barreras para acceder a los
servicios de planificacion familiar.

Segun INEI - ENDES (2021), durante el afio 2021, la region de Ancash
registré una prevalencia de uso de métodos anticonceptivos del 80,6%, con una
demanda insatisfecha del 7.6%. La provincia del Santa, localizada en la region
de Ancash, con una poblacion de 70,880 mujeres en edad fértil, pero solo el
14,1% de ellas utiliza alguno de los métodos de planificacion familiar. La ciudad
de Chimbote, a pesar de estar ubicada en una zona costera, existe una gran
cantidad de mujeres migrantes provenientes de la zona sierra que tienen
costumbres y cultura diferentes, ademas de una ausencia de educacion sobre
dichos temas. Muchas de ellas no utilizan métodos anticonceptivos debido a la
escasa importancia de su propia salud, el miedo a perder a sus parejas y las
creencias erroneas. Asimismo, suelen preocuparse por los posibles efectos
secundarios de los métodos anticonceptivos, lo que afecta su capacidad para
tomar una decision informada sobre su uso.

Bajo este contexto se ha establecido la siguiente pregunta en el estudio:
¢, Cuadles son las relaciones entre los niveles de conocimientos y el uso del método
anticonceptivo en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023?
y asimismo se determinaron los problemas especificos: ¢Cuales son

las



relaciones entre los niveles de conocimientos y la decision y eleccion, la
constancia del uso y la evaluaciéon del método anticonceptivo en mujeres de un
Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023?

La justificacién tedrica de esta investigacion se enfoca la asociacion de
los conocimientos y los usos de métodos anticonceptivos. Ademas, la justificacion
metodoldgica se basa en el uso de los métodos hipotético y deductivo, la eleccion
de una investigacién basica bajo enfoques cuantitativos y disefios no
experimentales, lo que permitié establecer la asociacién entre los niveles de
conocimientos Y la utilizacion de métodos anticonceptivos. Ademas, al recolectar
la data se realizé usando la técnica de encuestas y la aplicacion de cuestionarios.
Asimismo, se pudo procesar la informacién y se hizo la interpretacion utilizando
estadistica descriptiva e inferencial, junto con el coeficiente de Rho de Spearman.

La justificacidn préactica se hace evidente dado que en los ultimos cinco
afios presentan coberturas muy por debajo de la meta programada de parejas
protegidas en planificacion familiar, por lo que es util saber el grado de
conocimientos y usos de métodos contraceptivos en las mujeres que acuden a
un Centro de Salud de Chimbote. Por ello, este trabajo contribuyé en el
fortalecimiento de las acciones que permitieron la mejora de los accesos de las
usuarias de los servicios de planificacion familiar.

Por otra parte, enrelacion con el objetivo general se centra en determinar
las relaciones entre los niveles de conocimientos y el uso del método
anticonceptivo en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023.
También se consideraron los siguientes objetivos especificos: Determinar las
relaciones los niveles de conocimientos y la decision y eleccién, la constancia del
uso y la evaluacion del método anticonceptivo en mujeres de un Centro de Salud
de Chimbote de Ancash, 2023.

La hipotesis general fue la siguiente afirmacion: Existen relaciones
significativas entre los niveles de conocimientos y el uso del método
anticonceptivo en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023.
Por lo cual se determinan las siguientes hipotesis especificas: Existen relaciones
significativas entre los niveles de conocimientos y la decision y eleccion, la
constancia del uso y la evaluacion del método anticonceptivo en mujeres de un
Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023.



II. MARCO TEORICO

En cuanto al constructo tedérico o teoria cientifica respecto de las variables
de estudio y la variable de conocimiento, se tiene a la teoria de la adquisicion y
representacion del conocimiento la cual, segun Carmel et al. (2019) sirve como
marco fundamental para comprender la compleja interaccién entre los individuos y
la adquisicion, organizacion y aplicacion del conocimiento al dilucidar las variables
subyacentes y los procesos cognitivos involucrados, esta teoria contribuye al
avance de la educacion, la psicologia cognitiva y varios campos que se basan en
una comprension profunda del conocimiento humano.

En el caso de la variable uso de métodos anticonceptivos, se tiene a la
teoriadel comportamiento anticonceptivo, la cual segun Cartwright et al. (2022),
proporciona un marco integral para comprender la compleja interaccion de factores
gue influyen en las decisiones de las personas con respecto al uso de métodos
anticonceptivos. al reconocer la importancia de las actitudes, el conocimiento, la
accesibilidad, el apoyo social y las experiencias pasadas, esta teoria ofrece
informacion valiosa para disefiar intervenciones y politicas efectivas para promover
practicas anticonceptivas responsables y apoyar las opciones de salud
reproductiva.

En cuanto al marco internacional, se tuvo a Ngerageze et al., (2022) que
manifestaron como objetivo evaluar los niveles de conocimientos y la utilizacion de
métodos anticonceptivos entre las mujeres de los grupos etarios adolescentes. Por
eso, se pudo realizar un disefio transversal utilizando un cuestionario
autoadministrado en 117 participantes seleccionados al azar simple. Los hallazgos
evidenciaron que la mayoria (88%) habia oido hablar de métodos anticonceptivos,
aungue el conocimiento sobre ellos era inadecuado (61,54%). Ademas, el nivel de
uso de anticonceptivos fue bajo (17%). Se pudo concluir que escuchar sobre
meétodos anticonceptivos no se asocio proporcionalmente con el conocimiento y al
uso del método anticonceptivo entre las mujeres adolescentes.

Asimismo, Debelew y Habte (2021) tuvieron como finalidad la determinacion
de los factores determinantes relacionados a la utilizacion de los métodos
anticonceptivos. Se pudo realizar un analisis con enfoque cuantitativo, de nivel

descriptivo, donde se tuvo una muestra de 982 mujeres jovenes casadas Yy solteras



(15-24), a quienes se les pudo aplicar encuestas mediante el instrumento del
cuestionario. Los hallazgos evidenciaron que el estado de utilizacion de métodos
anticonceptivos fue del 54,8 % y el 18,6 % tenia necesidades insatisfechas. Se
pudo concluir que, el nivel de la utilizacion de cada método anticonceptivo entre las
mujeres es regular; sin embargo, todavia existe una gran necesidad insatisfecha.
Por lo tanto, es necesario implementar intervenciones sobre el uso de métodos
anticonceptivos, en especial énfasis, en las regiones de bajo rendimiento.

De la misma forma, Rodrigues et al. (2021) tuvo el propésito de conocer las
actitudes, la experiencia y el grado de conocimientos ligados a los métodos
anticonceptivos de mujeres portuguesas de los servicios de salud. Para ello, la
metodologia fue un estudio observacional y transversal, donde la muestra se
conformé por 280 mujeres y se us6 una encuesta como técnica y un cuestionario
compuesto por 30 preguntas. Los resultados evidenciaron que a pesar de que el
92,1% de las mujeres afirmo tener conocimientos sobre métodos anticonceptivos,
solo el 31,2% de ellas respondi6 correctamente de 8 a 10 preguntas (14 en total).
Se pudo concluir que las usuarias de los servicios sanitarios conocian la
existencia de métodos anticonceptivos, pero demostraron un bajo nivel de
conocimiento sobreello, especialmente en lo que respecta al periodo correcto de
uso, lugar de adquisicion y cuestiones de seguridad.

Ademas, Jha (2020) indicé como fin la evaluacion del conocimiento y los
usos de métodos anticonceptivos de emergencia. Se pudo desarrollar un analisis
descriptivo de corte transversal a 347 mujeres. Se utilizo las técnicas basadas en
el muestreo aleatorio para la seleccion de los individuos del estudio y se utilizé un
cuestionario autoadministrado estructurado para evaluar la comprension y el uso
de métodos anticonceptivos después de obtener el consentimiento informado. Los
hallazgos mostraron que el 91,4 % de las encuestadas habia oido hablar algunas
veces de los métodos contraconceptivos. Las fuentes vitales de informacién fueron
la radio o la television, internet y los periédicos. Alrededor del 4,6% de las mujeres
los ha usado con elevada frecuencia. Aunque los hallazgos de este estudio
mostraron una alta prevalencia de conocimiento entre los encuestados, se pudo
concluir que se debe considerar la mejora del conocimiento de las estudiantes
sobre detalles especificos de métodos anticonceptivos, sus ventajas, desventajas

y su utilizacion oportuna para cualquier programa de concientizacion futuro.



En cuanto a Bolarinwa y Olagunju (2019) tuvieron el propdsito de identificar
los factores ligados con la utilizacion de métodos anticonceptivos entre mujeres en
edades reproductivas y examinar la relacién entre el conocimiento y su uso. Este
estudio evalué la metodologia PMA2020 y el conjunto de datos secundario
utilizando conjuntos de datos femeninos del ejercicio PMA 2016. La encuesta se
llevé a cabo en siete estados de Nigeria. La poblacion objetivo de este estudio
fueron mujeres en edades reproductivas (15-49 afios) quienes usaban
anticonceptivos antes de ser encuestadas. El tamafio de la muestra de mujeres fue
de 1927. Los resultados mostraron que el 21,0% de las mujeres utilizaban métodos
tradicionales y el 14,8% de las mujeres utilizaban métodos anticonceptivos
modernos. Los hallazgos mostraron ademas que ambos niveles de analisis, hubo
una asociacion directa entre los conocimientos y los usos de los métodos
anticonceptivos. Se pudo concluir que el 14,8% de las féminas eran usuarias de
planificacién anticonceptiva donde el grado de educacion, la edad de las mujeres,
la riqueza del hogar y la cantidad de nifios vivos se asociaron significativamente
con su uso.

En referencia a las investigaciones en el marco nacional, se tuvo a
Meléndez-Asipali et al. (2022) quienes tuvieron como propésito identificar los
factores ligados con la utilizacion de métodos anticonceptivos en féminas en
edades fértiles. Se utilizé una metodologia observacional, analitica y retrospectiva,
con muestras de 29732 mujeres peruanas de entre 15 y 49 afios, que
completaron las Encuestas Demogréficas y de Salud Familiar (ENDES) y un
cuestionario como instrumentos. Los hallazgos indicaron que la utilizacion de
métodos anticonceptivoses predominante en el area urbana y en mujeres casadas
0 convivientes, y que las mujeres con una superior instruccion poseen una mayor
prevalencia de uso de anticonceptivos. En consecuencia, se concluyé que hay
asociaciones directas entrelos usos de métodos anticonceptivos y la residencia en
zonas urbanas, estar casada o convivir, y tener un nivel educativo mas alto.

Del mismo modo, Visconti-Lopez y Rojas-Cueva (2021) tuvieron el proposito
de establecer correlaciones entre el grado de conocimiento y los usos de métodos
anti- conceptivos. Por ello, el método fue observacional y transversal. Se empleo
una encuesta administrada mediante un cuestionario a una muestra de 164

participantes. Como hallazgos se indicaron que un 41.26% obtuvo la informacion



de los métodos anticonceptivos mediante revistas, libros, TV, redes sociales y el
internet, siendo el factor con mayor importancia para su uso la evasion de
embarazos no deseados (56,31%). Se pudo concluir que existe una elevada
asociacion entre los niveles de conocimientos y los usos de anticonceptivos.

En cuanto a Coronado-Quispe et al. (2021), manifestaron como finalidad
identificar cémo las madres de edad adolescente perciben los usos de métodos
anticonceptivos. La metodologia utilizada fue cualitativa y fenomenolégica. Se
selecciond una poblacion de madres adolescentes y se obtuvo una muestra de 13
mujeres mediante un muestreo tedrico cualitativo. Los resultados mostraron que
gran parte de las participantes tienen conocimientos basicos sobre los métodos
anticonceptivos y que su perspectiva sobre ellos se ve influenciada por su
experiencia personal con los efectos secundarios, especialmente los hormonales,
y la opinion de su pareja. Se concluyd que la perspectiva de las participantes se ve
influida por el contexto sociocultural, y que los centros de salud locales son los
principales difusores de informacion sobre métodos anticonceptivos.

Asimismo, Rodriguez (2019) tuvo como fin establecer la correlacién entre los
niveles del conocimiento y el uso del método anticonceptivo en mujeres con edades
fértiles. EI método se formulé con un estudio de tipo correlacional cuantitativo, con
disefios no experimentales y un enfoque transversal. La poblacion objetivo consto
de 645 mujeres, de las cuales se selecciondé una muestra probabilistica de 241
participantes. Se utiliz6 una encuesta y un instrumento de 25 preguntas con
respuestas multiples de tipo cerrado. Como hallazgos se indicaron que el 19,9% de
las mujeres con un elevado nivel de conocimiento utilizan regularmente un método
anticonceptivo, a diferencia del 10% y el 14,9% tienen niveles de conocimientos
elevado y muy alto, quienes siempre usan alguno de los métodos anticonceptivos.
En conclusion, se encontré una correlacion positiva (0,241) entre los conocimientos
y la utilizacion de métodos contraceptivos en féminas en edades fértiles.

En el caso de Huaman (2019), tuvo como fin establecer la conexion entre los
conocimientos y la utilizacion de métodos contraconceptivos en féminas de la
region de La Libertad. La metodologia empleada fue cuantitativa, con enfoques
descriptivos correlacionales y disefios no experimentales de corte transeccional. Se
trabajé con una muestra de 150 mujeres, aplicandoles un cuestionario compuesto

por 15 preguntas cerradas con respuestas multiples. Se obtuvo un resultado que



indicé que el 75,3% de las usuarias estudiadas tenia conocimiento sobre métodos
anticonceptivos, mientras que el 73,3% utilizaba algin método anticonceptivo.
Ademas, se encontré que el 76% de las mujeres en edades fértiles conocian y
utilizaban métodos anticonceptivos, lo que sugiere que hay correlaciones entre los
conocimientos y la utilizacion de estos métodos. Como conclusion, se pudo
demostrar que los niveles de conocimientos y los usos de métodos
contraconceptivos en mujeres de laregion de La Libertad estan asociados.

En cuanto a las bases tedricas de los niveles de conocimientos sobre
métodos anticonceptivos, estd enmarcada dentro de la investigacion en salud
reproductiva. Brito et al. (2018) indican que se refiere los niveles en que los
individuos poseen informacién precisa y completa sobre varios métodos
anticonceptivos, incluida su eficacia, efectos secundarios y uso adecuado. De
acuerdo con Baldwin et al. (2022), los marcos tedricos que se pueden utilizar para
comprender esta variable incluyen el modelo de creencias de salud, las teorias del
comportamiento planificado y la teoria cognitiva social.

Ademas, del modelo de creencias de salud, Anuar et al. (2020) manifiestan
gue es un marco tedrico ampliamente utilizado en psicologia de la salud que explica
los comportamientos de salud en base a cuatro constructos clave:
susceptibilidades percibidas, beneficios percibidos, severidad percibida y barreras
percibidas. Segun Riad et al. (2022), es mas probable que las personas adopten un
comportamiento de salud si se perciben a si mismos como susceptibles a un
problema de salud, si creen que el problema es grave, si creen que el
comportamiento tendra beneficios significativos y si perciben pocas barreras para
adoptar la conducta. Aplicado al nivel de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos, Akonor et al. (2021) sugiere que las personas que se perciben a
si mismas en riesgo de embarazos no deseados o infecciones de transmision
sexual, que creen que estos resultados son graves y que entienden los beneficios
de usar meétodos anticonceptivos son mas probable que busque y utilice
informacion precisa sobre métodos anticonceptivos.

De acuerdo con Yuriev et al., (2020) la teoria del comportamiento planificado
es otro marco tedrico que se ha utilizado para comprender los comportamientos del
uso de anticonceptivos. Para Lin et al. (2021), el comportamiento esta determinado

por tres factores: actitudes, normas subjetivas y controles conductuales percibidos.



Las actitudes se refieren a la evaluacion positiva o negativa de un comportamiento
por parte de un individuo; las normas subjetivas se refieren a la presion social
pararealizar 0 no un comportamiento; y los controles conductuales percibidos se
refierena la percepcion que tiene un individuo de su capacidad para realizar un
comportamiento. Aplicado al nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos;
Demaria et al. (2019) manifiestan que las personas que tienen actitudes positivas
hacia la anticoncepcion, que perciben apoyo social para usar anticonceptivos y que
creen gue tienen la capacidad de acceder y usar métodos anticonceptivos tienen
mas probabilidades de buscar y utilizar informacién precisa sobre los métodos
anticonceptivos.

Segun Beauchamp et al. (2019), la teoria cognitiva social es un marco tedérico
gue enfatiza el papel de los procesos cognitivos y el aprendizaje social en el cambio
de comportamiento. Asimismo, Schunk y DiBenedetto (2020) afirman que el
cambio de comportamiento esta influenciado por tres factores clave: factores
personales (como la autoeficacia y las expectativas de resultados), factores
ambientales (como el apoyo social y el acceso a los recursos) y factores
conductuales (como habilidades y conocimientos). Aplicado al nivel de
conocimiento sobre métodos anticonceptivos, Agha et al. (2021) indican que las
personas que tienen una alta autoeficacia para usar contraconceptivos, que
perciben apoyo social para usar anticonceptivos y que tienen acceso a informacion
precisa sobre los métodos, tienen mas probabilidades de buscar y usar esta
informacion.

De acuerdo con, Hutabarat (2021) el nivel de conocimiento consiste en el
grado o extension de la comprension que tiene un individuo sobre un tema o materia
en particular. Puede verse como un espectro que va desde la falta de conocimiento
0 conciencia hasta una comprension completa y precisa del tema. En el contexto
de la salud reproductiva, Arisukwu et al. (2020) sostienen que los niveles de
conocimientos sobre los métodos anticonceptivos se pueden relacionar con la
comprension de una persona sobre varios métodos anticonceptivos, incluida su
eficacia, los efectos secundarios potenciales y el uso adecuado. Para Shakya et al.
(2020), esta comprension puede verse influenciada por una variedad de factores
individuales y sociales, incluida la educacion, los accesos a la atencion meédica, las

normas culturales y las fuentes de informacion.



Oumer et al. (2020) manifiestan que el conocimiento preciso y completo
sobre los métodos anticonceptivos es importante para que las personas tomen una
informada decision sobre su salud reproductiva y para prevenir de manera
efectiva las infecciones de transmision sexual y los embarazos no deseados.
Asimismo, Moreira et al. (2019) sostienen que medir el grado de conocimiento
sobre métodos anticonceptivos es fundamental para comprender los factores que
pueden incidir en el uso de anticonceptivos y para desarrollar intervenciones
destinadas a mejorarel conocimiento y el uso de métodos efectivos.

Para Efendi et al. (2020) medir el grado de conocimiento afin a los métodos
anticonceptivos puede ser un desafio, ya que requiere evaluar mdltiples
dimensiones del conocimiento, incluida la efectividad, los efectos secundarios y el
uso adecuado. Mushy et al. (2020) alega que algunas encuestas se han centrado
en aspectos especificos del conocimiento, como preguntar sobre la eficacia de
diferentes métodos, mientras que otras han incluido preguntas mas detalladas
sobre los efectos secundarios y el uso adecuado. Casey et al. (2020) agregan que
algunos estudios también han utilizado medidas objetivas de conocimiento, como
pedir a las personas que identifiquen el uso correcto de un método especifico de
un conjunto de opciones.

De acuerdo con Oppong et al. (2021), ademas de los factores a nivel
individual, como la educacién y los accesos a la atencion de la salud, el nivel de
conocimiento sobre los métodos anticonceptivos también puede verse influido por
factores sociales y culturales mas amplios, como las normas culturales en torno a
la sexualidad y la fertilidad en ciertas comunidades y la preferencia por los métodos
tradicionales como la abstinencia. Asimismo, la falta de acceso a informacion
precisa sobre métodos anticonceptivos es una barrera para su uso, destacando la
importancia de abordar las brechas de informacion a nivel comunitario y del sistema
de salud.

Segun Aina y Aina-Pelemo (2019), mejorar los niveles de conocimientos
sobre los métodos anticonceptivos es un objetivo importante para promover la salud
y el bienestar reproductivos. Las intervenciones destinadas a aumentar el
conocimiento pueden incluir proporcionar informacion precisa a través de
proveedores de atencion médica, trabajadores de salud comunitarios 0 campafas

en los medios masivos, asi como incorporar educacion sobre métodos
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anticonceptivos en los planes de estudios escolares. Estas intervenciones pueden
ser particularmente efectivas cuando se adaptan a las necesidades y preferencias
especificas de diferentes poblaciones, y cuando se brindan de manera
culturalmente apropiada.

De acuerdo con Arisukwu et al. (2020), el conocimiento tiene las siguientes
dimensiones: definicion, identificacion y comprension. En cuanto a la definicion,
para Teal y Edelman (2021), trata sobre la medida en que una persona puede definir
y describir con precision los métodos anticonceptivos. Se relaciona con la
comprension clara de lo que significa la anticoncepcion, su propdsito y su papel
enla prevencion de embarazos no deseados. Segun Jennings et al. (2019), una
persona con una sélida base de conocimientos en esta dimension puede explicar
los diferentes tipos de métodos anticonceptivos, como métodos de barrera (p. €j.,
condones, diafragmas), métodos hormonales (p. ej., pildoras anticonceptivas,
parches), dispositivos intrauterinos (DIU), esterilizacién, anticoncepciéon de
emergencia y meéetodos fundamentados en los conocimientos de la fertilidad.
También pueden analizar los mecanismos por los que funcionan estos métodos,
como evitar que los espermatozoides lleguen al 6vulo o inhibir la ovulacion.

Asimismo, segun Harris et al. (2020) la identificacion se centra en la
capacidad de reconocer y diferenciar entre varios métodos anticonceptivos. Implica
ser capaz de identificar opciones anticonceptivas especificas, comprender sus
atributos y discernir su uso apropiado en diferentes situaciones. Gawron et al.,
(2020) indica que los individuos con mayores niveles de conocimiento en esta
dimension pueden identificar los métodos anticonceptivos mas comunes
disponibles, conocer sus nombres de marca o términos genéricos asociados y
comprender las caracteristicas clave de cada método. Estan familiarizados con las
formas fisicas, las vias de administracion, la frecuencia de uso y los posibles
efectos secundarios o riesgos asociados con los diferentes anticonceptivos. Este
conocimiento permite a las personas tomar decisiones informadas sobre la
seleccién del método mas adecuado para sus necesidades y preferencias.

En ese sentido, para Gallo et al. (2019) la comprension se profundiza en el
entendimiento de los métodos anticonceptivos, abarcando factores como eficacia,
efectividad, consideraciones y aspectos de salud asociados. Esta dimension

involucra la comprension de las tasas de efectividad de los diferentes métodos
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anticonceptivos, como la efectividad de su uso tipico versus la efectividad de su uso
perfecto. Segun Coombe et al. (2019), también abarca el conocimiento sobre los
factores que logran incidir en la eficacia anticonceptiva, como el cumplimiento de
las instrucciones, las posibles interacciones con otros medicamentos y las
variaciones individuales en la respuesta. Ademas, Jennings et al. (2019) sefala
gue una persona con una comprension integral de los métodos anticonceptivos
reconoce cuan importante es su uso regular y constante, comprende los riesgos y
beneficios potenciales de cada método y es consciente de cualquier
contraindicacion o limitacion que pueda existir.

Por otro lado, en cuanto a la variable uso de métodos anticonceptivos,
Chandra-Mouli y Akwara (2020) destacan su aspecto crucial en la salud
reproductiva y la planificacion familiar. A pesar de la disponibilidad de varios
meétodos anticonceptivos, el uso de estos métodos varia entre individuos y
poblaciones. La base tedrica del uso de métodos anticonceptivos se relaciona con
el modelo de motivacion, informacion y habilidades conductuales y las teorias de la
difusién de la innovacion.

De acuerdo con Hualthanom y Thongnopakun (2020), el modelo de
motivacién, informacion y habilidades conductuales postula que el cambio de
comportamiento esta influenciado por tres factores: motivacion, informaciéon y
habilidades de comportamiento. En el contexto del uso de anticonceptivos, Walsh
(2019) sugiere que las personas que tienen informacion precisa sobre la
anticoncepcion, estan motivadas para usarla y poseen las habilidades necesarias
para obtenerla y usarla tienen méas probabilidades de usar la anticoncepcion de
manera efectiva.

Para Akinyemi et al. (2019), otro marco teérico es la difusion de la innovacién,
gue postula que la adopcion de un nuevo comportamiento o innovacién esta
influenciada por varios factores, incluida la ventaja relativa percibida de la
innovacion, la compatibilidad con los valores y normas existentes, la complejidad,
y probabilidad. En el contexto del uso de anticonceptivos, segun Krishnaratne et al.
(2022), las ventajas percibidas del uso de anticonceptivos, como la prevencion de
embarazos no deseados y la mejora de la salud reproductiva, pueden aumentar
suadopcion, mientras que la complejidad percibida, como los efectos secundarios y

ladificultad de uso, pueden disminuir su adopcion.
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De acuerdo con Kavanaugh y Pliskin (2020), el uso de métodos
anticonceptivos se refiere al uso intencional y constante de diversas técnicas,
dispositivos 0 medicamentos para prevenir o reducir la probabilidad de embarazo
durante las relaciones sexuales. Para Tepper et al. (2020), el uso de
anticonceptivos permite a las personas y parejas planificar sus familias, espaciar
sus embarazos y prevenir embarazos no deseados, que pueden tener
consecuencias sanitarias, sociales y econdémicas negativas. En ese sentido, Brandi
y Fuentes (2020), mencionan que la anticoncepcion se considera una intervencion
de salud publica y se reconoce como un derecho humano. Por ello, Masyarakat et
al. (2019) indican que el uso de anticonceptivos tiene como objetivo prevenir o
reducir el riesgo de embarazos no deseados, lo que puede resultar en una variedad
de consecuencias sanitarias, sociales y economicas.

Segun Gebremedhin y Asefa (2019), los tipos de métodos anticonceptivos
se pueden clasificar en varias categorias amplias: métodos hormonales, el método
de barrera, dispositivos intrauterinos (DIU), métodos fundamentados en lo que se
conoce de la fertiidad y métodos de esterilizacion. Los métodos hormonales
incluyen la pildora anticonceptiva, el parche, la inyeccién y el anillo vaginal, y
funcionan evitando la ovulacion o espesando el moco cervical, lo que hace dificil
gue los espermatozoides puedan alcanzar el évulo. Los métodos de barrera, como
los condones, los diafragmas y los capuchones cervicales, impiden de forma fisica
gue los espermatozoides puedan llegar al 6vulo. Los dispositivos intrauterinos
(DIU) son diminutos objetos con forma de T que se ponen en el Utero y previenen
el embarazo durante varios afios. Por otro lado, los métodos que se basan en los
conocimientos de la fertilidad consisten en el seguimiento de los ciclos menstruales
y la abstencién de relaciones sexuales durante el periodo fértil, mientras que los
meétodos de esterilizacion implican una cirugia que bloquea o extirpa las trompas
de Falopio (en mujeres) o los conductos deferentes (en hombres), con el fin de que
el 6vulo y el esperma no se puedan unir.

Asimismo, Higgins et al. (2020) sostienen que el uso de meétodos
anticonceptivos es importante por varias razones. Primero, facilita que las personas
y las parejas planifiquen sus familias y espacien sus embarazos, lo que puede
mejorar los resultados de salud materno-infantil. Los intervalos cortos entre

embarazos se asocian con mayores riesgos de bajo peso al nacer, partos
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prematuros y mortalidad infantil. En segundo lugar, el uso de anticonceptivos puede
prevenir embarazos no deseados, que pueden tener consecuencias sanitarias,
sociales y econdémicas negativas. Los embarazos no deseados se asocian con
tasas mas altas de aborto, mortalidad materna e infantil. También Kibira et al.
(2020) indican que pueden tener consecuencias economicas negativas, como el
incremento de los costos de las atenciones médica y la reduccion de la
productividad de la fuerza laboral. En tercer lugar, John et al. (2019) aseveran que
el uso de anticonceptivos puede mejorar los resultados educativos y econdmicos
de mujeres y nifias. Las mujeres que tienen acceso a métodos anticonceptivos
tienen mas probabilidades de completar su educacion, participar en la fuerza laboral
y lograr la independencia econdmica.

A pesar de los beneficios del uso de anticonceptivos, el uso global de
anticonceptivos sigue siendo desigual. Segun la ONU (2019), aproximadamente
214 millones de mujeres en paises en desarrollo que desean evitar el embarazo no
hacen uso de métodos anticonceptivos modernos. Para Gotmark y Andersson
(2020), las razones de esta variabilidad en el uso de anticonceptivos son complejas
y multifacéticas, e incluyen factores individuales, interpersonales, comunitarios y
estructurales.

De acuerdo con Alo et al. (2020), los factores individuales que tienen
influencia en el uso de anticonceptivos incluyen las actitudes, el conocimiento y
las creencias sobre la anticoncepcidon. Los conceptos erroneos y las actitudes
negativas hacia la anticoncepcion pueden impedir que las personas usen la
anticoncepcién. Los factores interpersonales, como la comunicacién de la pareja y
el apoyo social, también pueden influir en el uso de anticonceptivos. Asimismo,
Butame, (2019) sostienen que los factores comunitarios, como las normas de indole
cultural y el acceso a la atencion médica, también pueden influir en el uso de
anticonceptivos. Los factores sociales la desigualdad de género, como la pobreza
y la inestabilidad politica, también pueden influir en el uso de anticonceptivos al
afectar el acceso a los recursos y el poder decidir.

Kavanaugh y Pliskin (2020), se pueden considerar las siguientes
dimensiones: decision y eleccion, constancia de uso y evaluacion de uso. Segun
Agyemang et al. (2019), la decisién y eleccion del uso de métodos anticonceptivos

alude al proceso en el cual las personas, generalmente mujeres, toman una
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decision informada sobre el método anticonceptivo idoneo para usar en funcion de
sus objetivos reproductivos, preferencias personales, estilo de vida y estado de
salud. Este proceso implica acceder a informacion sobre las opciones
anticonceptivas disponibles, discutir los beneficios y riesgos con un proveedor de
atencion meédica y seleccionar un método que se alinee con sus necesidades y
valores. La decision y la eleccion del uso de métodos anticonceptivos desempefian
un papel vital en la reduccion del riesgo de infecciones de transmision sexual, la
prevencion de embarazos no deseados y la mejora de la salud reproductiva.

Para Sedlander y Rimal (2019), la evidencia del uso de métodos
anticonceptivos se refiere a la demostracion o prueba del uso constante y correcto
de diversas formas de anticoncepcién por parte de individuos o poblaciones. Esta
evidencia se puede recopilar mediante de una variedad de métodos, como las
encuestas, entrevistas, registros clinicos y programas de monitoreo. La evidencia
del uso de métodos anticonceptivos es importante para evaluar la efectividad de los
diferentes métodos anticonceptivos, identificar las barreras para el acceso y la
utilizacion de estos métodos e informar las politicas y programas destinados a
promover y aumentar el uso de la anticoncepcién. También ayuda a monitorear el
progreso hacia el logro de los objetivos globales para el uso de anticonceptivos y la
planificacion familiar, como los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS).

Segln Ba et al. (2019), la evidencia del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres es crucial porque permite alos profesionales de la salud evaluar la eficacia
de varios métodos anticonceptivos e identificar las lagunas o disparidades en su
uso. Asimismo, Abdel-Salam et al., (2020) sefialan que el monitorear el uso de
métodos anticonceptivos puede brindar informacién sobre la salud reproductiva de
las mujeres y ayudar a identificar cualquier problema o inquietud que puedan
tener con respecto a la anticoncepcion. Esta informaciéon puede informar a los
proveedores de atencién médica sobre como ayudar mejor alas mujeres enla toma
de decisiones informadas sobre sus opciones anticonceptivas y abordar cualquier
barrera que puedan enfrentar.

Para Cavallaro et al., (2020), la evaluacion del uso de métodos
anticonceptivos se refiere al proceso de evaluar la eficacia y el impacto de estos
métodos en las personas. Esto implica analizar los datos recopilados sobre la

prevalencia del uso de anticonceptivos, la frecuencia y consistencia del uso y los
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resultados asociados, como infecciones de transmision sexual, embarazos no
deseados y mejora de la salud materno infantil. La evaluacion del uso de
anticonceptivos ayuda a identificar las fortalezas y debilidades de las politicas, los
programas e intervenciones existentes y a guiar el desarrollo de nuevas estrategias
para mejorar el acceso y la utilizacion de métodos efectivos. Ademas, para
Sedlander y Rimal (2019) desempefia un papel fundamental al informar la toma de
decisiones de los profesionales de la salud, los encargados de formular politicas y
las personas que buscan optimizar sus objetivos de salud reproductiva y
planificacion familiar.

De acuerdo con Safari et al. (2019), en el caso de la evaluacion de las
mujeres al elegir métodos anticonceptivos hace referencia al proceso de evaluar y
considerar los factores que inciden al seleccionar un método anticonceptivo. Esto
incluye un examen de los valores, creencias y preferencias personales de la mujer,
asi como su historial médico, estilo de vida y conducta sexual. Ademas, Cavallaro
et al., (2020) sostiene que la evaluacion implica una valoracion de la eficacia,
seguridad y accesibilidad de diferentes opciones anticonceptivas, asi como sus
efectos secundarios y costos. Al evaluar estos factores, las mujeres pueden tomar
decisiones informadas sobre el método anticonceptivo mas adecuado que satisfaga
sus necesidades y preferencias individuales, contribuyendo en ultima instancia a

mejores resultados de la salud reproductiva.
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. METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de lainvestigacion

En la presente investigacion fue de tipo béasica. De acuerdo con, Bilbao y
Escobar (2020) una investigacion basica, conocida también como pura, tiene como
finalidad aprender méas sobre un tema en particular desde un enfoque tedrico y
comprender un fendmeno natural para hacer contribuciones significativas a la
sociedad y permitirle abordar los problemas que surgen.

Asimismo, el nivel de la investigacién fue correlacional descriptivo. Escudero
(2017), manifesto que esta forma de investigacion utiliza el andlisis estadistico para
determinar la fuerza de una relacion probada por hipétesis entre dos variables,
realizando una descripcion sobre los niveles de relacién existentes.

En cuanto al disefio de investigacion fue de disefio no experimental y de
corte transversal. Para Polania et al. (2020), un disefio no experimental es un
disefio de investigacion en el que el investigador no manipula ninguna variable o
condicion. En cambio, el investigador observa y mide las variables tal como ocurren
naturalmente en su entorno natural, sin ninguna intervencion o control sobre las
variables que se estudian. Los disefios no experimentales a menudo se usan en
campos donde no es posible ni ético manipular variables, como en las ciencias

sociales, la educacion o la atencion médica.

3.2 Variables y operacionalizacién

Variable 1: Conocimiento

Definicion Conceptual: Arisukwu et al. (2020) sostienen que el nivel de
conocimiento sobre los métodos anticonceptivos se relaciona la comprension de
una persona sobre varios métodos anticonceptivos, incluida su eficacia, los efectos
secundarios potenciales y el uso adecuado.

Definicion Operacional: De acuerdo con Arisukwu et al. (2020), el conocimiento
tiene las siguientes dimensiones: definicién, identificacién y comprension. Se usoé
como técnicala encuesta y el cuestionario fue el instrumento utilizado, el cual posee
20 items medibles mediante la escala de Likert con las siguientes alternativas: (1)

Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre, (5) Siempre. Asimismo, los
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niveles de medicion de la variable fueron en la siguiente escala ordinal: Bajo [0 -
10], Regular [11 - 13], Alto [14 - 17], Sobresaliente [18 - 20].

Variable 2: Uso de métodos anticonceptivos

Definicion Conceptual: De acuerdo con Kavanaugh y Pliskin (2020), el uso de
métodos anticonceptivos se refiere al uso intencional y constante de diversas
técnicas, dispositivos 0 medicamentos para prevenir o reducir la probabilidad de
embarazo durante las relaciones sexuales.

Definicion Operacional: Kavanaugh y Pliskin (2020), consideran las siguientes
dimensiones: decision y eleccion, constancia de uso y evaluacion de uso. Se uso6
como técnicala encuesta y el cuestionario fue el instrumento utilizado, el cual posee
20 items medibles mediante la escala de Likert con las siguientes alternativas: (1)
Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre, (5) Siempre. Asimismo, los
niveles de medicion de la variable fueron en la siguiente escala ordinal: Deficiente
[20 - 46], Regular [47 - 73], Eficiente [74 - 100].

3.3 Poblaciéon, muestray muestreo

La poblacion es un grupo de fendmenos de estudio o el total de elementos
gue tienen algunas caracteristicas en comun, donde se ha de desarrollar el estudio
(Arias, 2020). La poblacién estuvo integrada por 250 pacientes mujeres de un
Centro de Salud de Chimbote de Ancash. En el caso de los criterios de inclusion
se tomo en cuenta a mujeres cuyas edades fluctuaron entre 15 y 49 afios, que
fueron atendidas durante el primer trimestre del 2023. Ademas, esta poblacion se
caracterizé por ser del Pueblo “Joven El Progreso”, de Chimbote, algunas de
estas familias son poblacion migrante, procedente de la zona de la sierra de
Ancash. Encuanto a los criterios de exclusion, no se consider6 a las adolescentes
menores del5 afios, ni a las mujeres mayores de 49 afnos.

Asimismo, la muestra es parte de los individuos, dentro de las cuales
agrupan caracteristicas lo mas exactas posible (Bilbao y Escobar, 2020). Esta
investigacion estuvo conformada por 153 mujeres, estableciéndose un muestreo
probabilistico aleatorio, dado que, el tamafio de la muestra fue escogido al azar,
teniendo la totalidad de los integrantes de la poblacion igual posibilidad de ser

elegidos.
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Z2.P.Q.N

"W -1+ 2P0

Doénde: Z es 1,96 (segun el nivel de confianza del 95%), ¢ es 0.05 (error de
estimacion), P es 0.50, Q es 0.50 y N es 250 (poblacién). Reemplazando se obtuvo

gue muestra es igual a 153 pacientes.

3.4 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas son procedimientos que tienen la finalidad de recoger los datos
para luego ser procesados (Naupas et al., 2018). En este trabajo se empled la
encuesta prueba para cuantificar el nivel de conocimiento y el cuestionario para
medir la utilizacion del método anticonceptivo. De acuerdo con Escudero (2017),
esta técnica tiene como fin mantener un control en el desarrollo del estudio,
mientras recopila informacién para luego realizar su analisis.

Los instrumentos son los medios por los cuales se recopilan datos, como
preguntas y otros items para los cuales se esperan respuestas (Naupas et al.,
2018). Para la tesis se utilizd dos instrumentos adaptados del estudio de Pérez
(2015). Por ese motivo, para la variable conocimiento se usé un instrumento
conformado por 20 items, los cuales fueron medidos mediante el test de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos, con los niveles alto, bajo y medio.
Para la variable uso de métodos anticonceptivos se usé un cuestionario que tuvo
20 items, medidos con los niveles eficiente regular y deficiente.

En el caso de la validez del instrumento, para Hernandez-Sampieri y
Mendoza (2018), la capacidad de los instrumentos para cuantificar la medida que
se les asignd en un estudio es lo que constituye la validez. Por ese motivo, se
utilizé el juicio de expertos para llevar a cabo la validacion. De acuerdo con Bernal
(2016), en cuanto a esta clase de validacién emplea los estandares examinados
por expertos con un conocimiento profundo de la investigacion propuesta. Por
ello, el instrumento fue verificado con base en las opiniones de tres expertos en la
materia, metodologia y estadistica que examinaron minuciosamente el cuestionario

para determinar su validez.
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Tabla 1

Validez de instrumentos

Experto Grado Especialidad Veredicto

Luzmila Yolanda Velasquez ] _
Doctora Metodbélogo  Posee validez

Carrasco
Reyna Margarita Escobedo . .
Maestra Tematico Posee validez
Zarzosa
Josue Nina Cuchillo Maestro Estadistico Posee validez

Para la confiabilidad de los instrumentos, Warrens (2015), afirma que se
establece por el nivel de fiabilidad que se calcula a través de la consistencia del
instrumento y la relacion de sus items. En cuanto a la investigacion que se ha
desarrollado, se usé el coeficiente Kuder Richardson para la medicion de la
confiabilidad en la variable nivel de conocimiento porque su escala es dicotdbmica
(0,822) y el coeficiente del Alfa de Cronbach, en la variable uso de métodos
anticonceptivos, dado que la escala del cuestionario es politdmica (0,952). En

ambos casos, se demostro que los instrumentos poseen una elevada confiabilidad.

Tabla 2

Confiabilidad de instrumentos

Variable Prueba Confiabilidad

Nivel de conocimiento Kuder-Richardson 0,822

Uso de métodos
_ _ Alfa de Cronbach 0,952
anticonceptivos

3.5 Procedimientos

En el proceso de esta investigacion, se comenzo con la elaboracion de la
revision teorica de los temas a investigar relacionados al nivel de conocimiento y al
uso de métodos anticonceptivos. Luego se crearon dos cuestionarios para
recolectar la informacion, la cual fue seleccionada y analizada de acuerdo con los
objetivos planteados. Ambos cuestionarios se sometieron a dos procesos, primero

se evaluo su confiabilidad y luego se realizé una validacion por parte de expertos.
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Finalmente, se llevé a cabo un analisis estadistico tanto descriptivo como inferencial

para cuantificar los resultados y contrastar las hipotesis propuestas.

3.6 Método de anédlisis de datos

En esta investigacion el andlisis de la data se realiz6 con el software
estadistico SPSS, V.25, recopilando informacion de la data que se ha obtenido de
las unidades de analisis, por ello se estructur6 la data en Excel y de manera
siguiente se hizo su procesamiento en un software SPSS V.25, para luego realizar
la estadistica descriptiva analizando los porcentajes y niveles de las variables
mediante tablas y gréficas respectivas. A continuacién, se compararon las hipotesis
nula y alternativa utilizando el estadistico Rho de Spearman en el analisis
inferencial para que las conclusiones finales sean consistentes con las

conclusiones.

3.7 Aspectos éticos

Se tuvo en cuenta el valor moral y los aspectos éticos al realizar este trabajo
de investigacion cientifica, siguiendo los principios éticos del area de posgrado de
la Universidad César Vallejo. Estos principios incluyen la honestidad en todo
momento durante la investigacion, el respeto por los derechos de propiedad
intelectual de otros investigadores para evitar el plagio total o parcial, y la veracidad
de la informacion presentada como creacién propia. Ademas, se sigui6 el formato
de las normas APA y se cumpli6 con los lineamientos establecidos para el proyecto
de investigacion. Se asegurd que los participantes estuvieran informados sobre
como se utilizarian sus datos y quiénes tendrian acceso a ellos, se respetd su
consentimiento informado y se mantuvieron los principios de confidencialidad y

privacidad en todo momento.
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IV. RESULTADOS

Andlisis descriptivo
Tabla 3

Niveles de conocimiento sobre métodos anticonceptivos

Frecuencia Porcentaje
Valido Bajo 84 54,9%
Regular 61 39,9%
Alto 6 3,9%
Sobresaliente 2 1,3%
Total 153 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 1

Niveles de conocimiento sobre métodos anticonceptivos

Nivel de conocimiento

54.9%
50.0% 39.9%
AV
o 80.0%
‘T
T
v 30.0%
S
& 20.0%
o 3.9%
10.0%
"‘ 1.3%
Ay
0.0%
Bajo Regular Alto Sobresaliente

Nivel

Con respecto a latabla 3 y figura 1, el 54,9% de las participantes alcanz6 un
nivel de conocimiento bajo, el 39,9% tuvo un nivel regular, el 3,9% tuvo un rango
elevado y solo el 1,3% alcanzé un nivel sobresaliente de conocimientos sobre los
métodos anticonceptivos. De lo cual se pudo deducir que el rango de conocimientos

predominante es el bajo.
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Tabla 4

Niveles de las dimensiones del nivel de conocimiento

Definicién Identificacion Comprension
Niveles

f % f % f %
Bajo 88 57,5% 47 30,7% 52 34,0%
Regular 60 39,2% 90 58,8% 92 60,1%
Alto 3 2,0% 14 9,2% 7 4,6%
Sobresaliente 2 1,3% 2 1,3% 2 1,3%
Total 153 100% 153 100% 153 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 2
Niveles de las dimensiones del nivel de conocimiento
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De acuerdo con la tabla 4 y figura 2, en cuanto a la dimension definicion, el
57,5% de las participantes alcanzo niveles bajos, el 39,9% tuvo un rango regular,
el 2,0% tuvo niveles altos y solo el 1,3% alcanzd un nivel sobresaliente. Para la
dimensién identificacion, el 30,7% de las participantes alcanz6 un rango bajo, el
58,8% tuvo una escala regular, el 9,2% tuvo un rango alto y solo el 1,3% alcanzo

un nivel sobresaliente. En cuanto a la dimensién comprension, el 34,0% de las
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participantes demostré una escala baja, el 60,1% alcanz6 un rango regular, el 4,6%
tuvo un desempefio alto y solo el 1,3% alcanzé un nivel sobresaliente. De estos
resultados se deduce que la definicion se ubic6 en un nivel bajo, en tanto que la

identificacion y la comprension tuvieron un desempefio regular.

Tabla 5

Niveles del uso de método de métodos anticonceptivos

Frecuencia Porcentaje
Vélido Deficiente 64 41,8%
Regular 70 45,8%
Eficiente 19 12,4%
Total 153 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 3

Niveles del uso de método de anticonceptivos
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Con respecto a la tabla 5 y figura 3, el 41,8% de las encuestadas demostré
un nivel deficiente en el uso de métodos anticonceptivos, el 45,8% tuvo un rango
regular y el 12,4% evidencio una escala eficiente. De lo cual se deduce que el uso

de métodos anticonceptivos es regular en las pacientes.
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Tabla 6

Niveles de las dimensiones del uso de método de métodos anticonceptivos

_ Decision y eleccion  Constancia de uso Evaluacion
Niveles
f % f % f %
Deficiente 7 50,3% 64 41,8% 64 41,8%
Regular 64 41,8% 54 35,3% 58 37,9%
Eficiente 12 7,8% 35 22,9% 31 20,3%
Total 153 100% 153 100% 153 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 4

Niveles de las dimensiones del uso de métodos anticonceptivos
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De acuerdo con la tabla 6 y figura 4, en cuanto a la dimensién decision y
eleccion, el 50,3% de las participantes alcanzé una escala deficiente, el 41,8% tuvo
una escala regular y el 7,8% alcanzé un nivel eficiente. Para la dimension
constancia de uso, el 41,8% de las pacientes tuvo un rango deficiente, el 35,3%
demostré un grado regular y el 22,9% evidencié un nivel eficiente. En cuanto a la
evaluacion, el 41,8% de las encuestadas tuvo un nivel deficiente, el 37,9%

demostré una escala regular y el 20,3% tuvo un desempefio eficiente. De estos
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resultados se deduce que predomina el nivel deficiente para todas las dimensiones

del uso de los métodos anticonceptivos.

Anélisis inferencial

Hipotesis general

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y el uso de
métodos anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de
Ancash, 2023.

Ha: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023.

Regla de decision:
Nivel de significancia = p
Si p<0,05 entonces se rechaza HO y se acepta H1.

Si p>0,05 entonces se acepta HO y se rechaza H1.

Tabla 7

Correlacion entre el nivel de conocimiento y el uso de métodos anticonceptivos

Uso de métodos
anticonceptivos

Rho de Nivel de Estadistico de 7217
Spearman conocimiento correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 153

Nota. **. Las correlaciones son significativas en los niveles 0,01 (bilateral).

Conforme con la tabla 7 se consigue evidenciar la relacién entre el nivel de
conocimientos y el uso de métodos anticonceptivos, donde se pudo mostrar una
correlacion significativa, de niveles positivos elevados (r = 0,721) y significativo Sig.
(Bilateral)=0,000 inferior a 0,05. Por dicho hallazgo, se ha rechazado la hipotesis
nula y se acepta la hipotesis alternativa, comprobandose la hipotesis de

investigacion.
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Hipotesis especificas

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las dimensiones
del uso de método anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote
de Ancash, 2023.

Ha: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las dimensiones del
uso de método anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de
Ancash, 2023.

Tabla 8

Correlacion entre el nivel de conocimiento y la decisidén y eleccion

Decision y eleccion

) Estadistico de correlacion ,5686"

Rho de Nivel de ] ]
. Sig. (bilateral) ,000
Spearman conocimiento 153

Nota. **. Las correlaciones son significativas en los niveles 0,01 (bilateral).

En la tabla 8 se consigue evidenciar la relacion entre el nivel de conocimiento
y la dimension decision y eleccion, donde se pudo mostrar una correlaciéon
significativa, de niveles positivos moderados (r = 0,586) y significativo Sig.
(Bilateral)=0,000 inferior a 0,05. Por dicho motivo, se rechaza la hipétesis nula y

seacepta la hipotesis alternativa, comprobandose la primera hipotesis especifica.

Tabla 9

Correlacion entre el nivel de conocimiento y la constancia de uso

Constancia de uso

_ Estadistico de correlacion ,668"
Rho de Nivel de ] ]
- Sig. (bilateral) ,000
Spearman conocimiento
N 153

Nota. **. Las correlaciones son significativas en los niveles 0,01 (bilateral).

En la tabla 9 se consigue evidenciar la relacion entre el nivel de conocimiento
y la dimensién constancia de uso, donde se pudo mostrar una correlacién

significativa, de niveles positivos moderados (r = 0,668) y significativo Sig.

27



(Bilateral)=0,000 inferior a 0,05. En tal sentido, se rechaza la hipotesis nula y se

acepta la hipotesis alternativa, comprobandose la segunda hipotesis especifica.

Tabla 10
Correlacion entre el nivel de conocimiento y la evaluacion

Evaluacion
] Estadistico de correlacion 717
Rho de Nivel de . .
. Sig. (bilateral) ,000
Spearman conocimiento
N 153

Nota. **. Las correlaciones son significativas en los niveles 0,01 (bilateral).

En la tabla 10 se logra evidenciar la relacion entre el nivel de conocimiento y
la dimensién evaluacion, donde se pudo mostrar una correlacion significativa, de
niveles positivos elevados (r = 0,717) y significativo Sig. (Bilateral)=0,000 inferior a
0,05. En tal sentido, se ha rechazado la hipétesis nula y se acept6 la hipotesis

alternativa, comprobandose la tercera hipoétesis especifica.
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V. DISCUSION
En el estudio se tuvo la finalidad de evaluar los niveles de conocimientos y la
utilizacién del método anticonceptivo entre las mujeres que asisten a un Centro de
Salud de Chimbote de Ancash. Los resultados descriptivos revelaron hallazgos
importantes sobre los conocimientos y la utilizacién del método anticonceptivos por
parte de las participantes. Estos resultados se discutiran a la luz de la informacion
de antecedentes proporcionada y la literatura relevante.

Comenzando por los niveles de conocimiento, gran parte de los participantes
(54,9%) demostraron unos bajos niveles de conocimiento sobre algin método
anticonceptivo. Este hallazgo se alinea con estudios previos de Higgins et al.
(2020) sobre la existencia de lagunas de conocimiento y conceptos erréneos con
respecto a la anticoncepciéon. Sin embargo, fue diferente a los resultados de
Rodrigues et al. (2021) donde buena parte de las encuestadas conocia sobre el
meétodo anticonceptivo. Pero en este caso, a pesar de su elevado nivel de
conocimiento solo el 31,2% de ellas respondié correctamente. Estas brechas de
conocimiento pueden tener implicaciones significativas para los resultados de salud
reproductiva y al tomar las decisiones.

Conforme con los hallazgos Hutabarat (2021), el nivel de conocimiento esta
ligado al alcance de la comprension que un individuo tiene sobre un tema o materia
especifica. Puede ser concebido como un espectro que abarca desde la falta de
conocimiento o conciencia hasta una comprension completa y precisa del tema en
cuestion. Ante ello, Arisukwu et al. (2020) encontr6 que las escalas de
conocimientos acerca de los métodos anticonceptivos pueden estar relacionados
con la comprension que una persona tenga sobre diversos métodos
anticonceptivos, incluyendo su eficacia, los posibles efectos secundarios y el uso
adecuado. Ademas, Shakya et al. (2020) hallaron que esta comprension puede
verse influenciada por una variedad de factores individuales y sociales, tales como
los accesos a la atencion médica, la educacion, las normas culturales y las
fuentesde informacion.

Los resultados encontrados por Efendi et al. (2020) revelaron que la
medicion del grado de conocimiento relacionado con los métodos anticonceptivos
puede representar un desafio, ya que implica evaluar varias dimensiones del

conocimiento, que incluyen la efectividad, los efectos secundarios y el uso
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adecuado. Por otro lado, Mushy et al. (2020) sefialan que algunas encuestas se
han enfocado en aspectos especificos del conocimiento, como indagar sobre la
eficacia de diferentes métodos, mientras que otras han incluido preguntas mas
detalladas acerca de los efectos secundarios y el uso adecuado. Ademas, Casey
et al. (2020) afadieron que algunos estudios también han empleado medidas
objetivas de conocimiento, como solicitar a las personas que identifiquen el uso
correcto de un método especifico entre un conjunto de opciones.

Asimismo, la dimensién del nivel del uso de anticonceptivos revelé que un
namero importante de participantes (57,5%) tenia un nivel de evaluacién bajo. Esto
indica que es posible que muchas mujeres no estén evaluando adecuadamente la
eficacia, la seguridad y la idoneidad de los métodos anticonceptivos que eligieron,
similar a los resultados de Ngerageze et al., (2022), donde se evidencio que el
conocimiento que tenian las encuestadas sobre ellos era inadecuado (61,54%). De
acuerdo con Cavallaro et al., (2020), la evaluacién es crucial para garantizar que
las mujeres tengan acceso a las opciones anticonceptivas mas efectivas y
apropiadas, lo que puede afectar significativamente los resultados de su salud
reproductiva.

En ese sentido, los hallazgos de Debelew y Habte (2021) resaltan la
necesidad de intervenciones especificas y programas integrales de salud
reproductiva que se centren no solo en mejorar la comprensiéon sobre los métodos
anticonceptivos, sino también en mejorar la utilizacién y los procesos al tomar
decisiones asociadas con la anticoncepcion. Por ello, Rodrigues et al. (2021)
sostuvo que se deben hacer esfuerzos para abordar las lagunas de conocimiento y
los conceptos erréneos identificados en este estudio y proporcionar informacion
actual y precisa sobre el método anticonceptivo idéneo, su eficacia, efectos
secundarios y uso apropiado.

Ademés, Kavanaugh y Pliskin (2020) sostuvieron que las intervenciones
deben apuntar a empoderar a las mujeres y promover su participacion activa al
tomar decisiones sobre anticoncepcion. Esto se puede lograr a través de servicios
de asesoramiento que incluyan debates sobre opciones anticonceptivas, sus
beneficios y riesgos potenciales, teniendo en cuenta las preferencias individuales,
las creencias culturales y los factores socioeconémicos. Meléndez-Asipali et al.

(2022) manifest6 que, al involucrar a las féminas en los procesos de tomar
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decisiones, se puede mejorar su capacidad autbnoma y agencia sobre su salud
reproductiva, lo que conduce a una mejor aceptacion y adherencia a los
anticonceptivos.

Pasando a la dimension identificacibn de métodos anticonceptivos, los
hallazgos descriptivos indicaron que una proporcion importante de participantes
(58,8%) demostré un nivel regular. Esto ha implicado que un nimero considerable
de mujeres en la poblacién de estudio no estan usando métodos anticonceptivos
de manera efectiva, tal como lo demostré Ngerageze et al., (2022) quien sefial6 ello
ocurria porque que la comprension sobre los métodos anticonceptivos era
inadecuada (61,54%), lo que puede traer negativas consecuencias para su salud
reproductiva y su bienestar general.

Los hallazgos relacionados con la dimension comprension del uso de
meétodos anticonceptivos indicaron que una cantidad significativa de los
participantes (60,1%) exhibié regular constancia de nivel de conocimiento. Esto
sugiere que las mujeres pueden enfrentar desafios para usar de manera
consistente y efectiva los métodos anticonceptivos elegidos. Segun Goétmark y
Andersson (2020), estos desafios podrian atribuirse a varios factores, incluido el
acceso limitado a los anticonceptivos, las normas sociales y las barreras
individuales. Butame, (2019) manifesté que abordar estas barreras y brindar apoyo
para mejorar la constancia en el uso de anticonceptivos debe ser una prioridad en
las intervenciones sobre de salud reproductiva que se dirigen a la poblacién de
estudio.

Es preocupante notar que solo un 12,4% de las pacientes evidencio un nivel
eficiente del uso de métodos anticonceptivos, a comparacién del 41,8% que
evidencio un grado deficiente, y el 45,8% tuvo un rango regular. Esto indica una
comprension limitada de varios métodos anticonceptivos y su efectividad, distinto a
lo obtenido por Jha (2020), donde el 91,4 % de las encuestadas habia oido hablar
alguna vez de los métodos anticonceptivos. Este hallazgo enfatiza la necesidad
demayor difusion de informacion completa y precisa sobre la anticoncepcion a las
mujeres en la poblacion de estudio. Segun Agyemang et al. (2019), un mejor
conocimiento puede empoderar a las mujeres para que adopten decisiones

informadas relacionadas a su salud sexual y les permita elegir el método
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anticonceptivo mas adecuado en funcién de sus preferencias individuales y
necesidades.

Al comparar estos hallazgos con la informacion de John et al. (2019), se hace
evidente que, a pesar de los numerosos beneficios del uso de anticonceptivos,
incluidos mejores resultados de salud materno infantil, prevencion de embarazos
no deseados y mejores oportunidades educativas y econdmicas para las mujeres,
los niveles de conocimientos sobre anticoncepcién siguen siendo bajo en la
poblacién de estudio. Esta brecha de conocimiento puede contribuir a la
desigualdad persistente en el uso de anticonceptivos a nivel mundial,
especificamente en los pueblos en vias de desarrollo.

Segun Kavanaugh y Pliskin (2020), el uso de métodos anticonceptivos esta
ligado al empleo intencionado y regular de diversas técnicas, dispositivos o
medicamentos, con el propésito de prevenir o disminuir la probabilidad de
embarazo durante las relaciones sexuales. Los hallazgos de Tepper et al. (2020)
evidenciaron que el uso de anticonceptivos permite a las personas y parejas
planificar sus familias, espaciar los embarazos y evitar embarazos no deseados,
los cuales pueden acarrear consecuencias negativas en términos de salud,
aspectos sociales y economicos. En esta linea, Brandi y Fuentes (2020)
encontraron que la anticoncepcion se considera una medida de salud publicay se
reconoce como un derecho humano. Por lo tanto, Masyarakat et al. (2019)
indicaron que el objetivo del uso de anticonceptivos es, prevenir o reducir el riesgo
de embarazos no deseados, lo que puede resultar en diversas consecuencias en
términos de salud, aspectos sociales y econémicos.

Del mismo modo, los resultados descriptivos revelaron que la dimensién
decision y eleccion del uso de anticonceptivos, tuvo una proporcién sustancial de
participantes (50,3%) en un nivel deficiente. Segun Kavanaugh y Pliskin (2020),
esto implica que es posible que muchas mujeres no tengan una participacion
consecuente en los procesos ligados a elegir decisiones con respecto a su
método anticonceptivo, lo cual es confirmado por Bolarinwa y Olagunju (2019)
quienes sostuvieron que ello se da porque en las usuarias de meétodos
anticonceptivos el grado de educacion, la edad en las mujeres, la riqueza de
hogar y la cantidad de nifios vivos se asociaron significativamente con su uso.
Esto puede afectar su satisfaccion, adherencia y resultados generales de salud

reproductiva.
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En el caso de la dimension constancia de uso, el 41,8% de las encuestadas
tuvo un nivel deficiente. Esto se debe, segun los resultados de Coronado-Quispe et
al. (2021) a que la perspectiva sobre los métodos anticonceptivos se ve influenciada
por la experiencia personal con los efectos secundarios. Para mejorar la constancia
en el uso de anticonceptivos, los hallazgos de Butame, (2019) sefalaron que, las
intervenciones deben abordar las barreras que impiden la utilizacion constante.
Segun Goétmark y Andersson (2020), estos pueden incluir mejorar el acceso a los
anticonceptivos, garantizar un suministro confiable de métodos anticonceptivos,
brindar asesoramiento sobre el uso correcto y constante y abordar los factores
socioculturales que consiguen incidir en la interrupcion o el uso inconsistente de la
anticoncepcion.

Ademas, Moreira et al. (2019) manifestd que las intervenciones deben
centrarse en mejorar la evaluacion de los métodos anticonceptivos entre las
mujeres. En ese caso, los resultados de Debelew y Habte (2021), demostraron que
se puede lograr brindando informacion sobre métodos, fomentando el monitoreo,
seguimientos regulares con proveedores de atencion médica y promoviendo una
comunicaciéon abierta entre mujeres y profesionales de la salud, con respecto a
cualquier inquietud o problema relacionado con el uso de anticonceptivos. Aina y
Aina-Pelemo (2019) indic6 que, al facilitar un proceso de evaluacion continuo, las
usuarias pueden hacer toma de una decision informada sobre sus métodos
anticonceptivos y cambiar a opciones mas adecuadas si es necesario.

Por ello, Sedlander y Rimal (2019), indicaron en sus hallazgos de la
evidencia del uso de métodos anticonceptivos hace referencia a la demostracion o
prueba del uso constante y correcto de diversas formas de anticoncepcioén por parte
de individuos o poblaciones. Esta evidencia se consigue recopilar mediante de una
gran variedad de métodos, como las encuestas, entrevistas, registros clinicos y
programas de monitoreo. La evidencia del uso de métodos anticonceptivos es
importante para evaluar la efectividad de los diferentes métodos contraconceptivos,
identificar las barreras para el acceso y la utilizacién de estos métodos, e informar
las politicas e intervenciones destinadas a la promocién y el incremento del uso de
la anticoncepcion. También ayuda a monitorear los progresos hacia los logros de

las metas globales para el uso de anticonceptivos y la planificacion familiar.
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En el caso de la dimension evaluacion, se evidencio que el 41,8% tuvo una
evolucion deficiente. Estos hallazgos se alinean con la investigacién desarrollada
por Kibira et al. (2020), que enfatizaron las negativas consecuencias para la salud,
sociales y economicas del desconocimiento y la deficiente evaluacion de los
métodos anticonceptivos, y la importancia de su uso para abordar los desafios en
dichos aspectos. Para Higgins et al. (2020), la prevalencia de la utilizacion
evaluacion de métodos contraconceptivos destaca la necesidad de intervenciones
especificas y programas integrales de educacion en salud reproductiva que se
centren en promover el uso constante y apropiado de métodos anticonceptivos
entre las féminas de la poblacién de estudio.

En ese sentido, los hallazgos de Safari et al. (2019), en el caso de la
evaluacion de mujeres a elegir métodos anticonceptivos hace referencia al proceso
de evaluar y considerar los factores que inciden a seleccionar un método
anticonceptivo. Esto incluye examen de los valores, creencias y preferencias
personales de la mujer, asi como su historial médico, estilo de vida y conducta
sexual. Ademas, los hallazgos de Cavallaro et al., (2020), evidenciaron que la
evaluacion implica una valoracion de la eficacia, seguridad y accesibilidad de
diferentes opciones anticonceptivas, asi como sus efectos secundarios y costos. Al
evaluar estos factores, las mujeres pueden tomar decisiones informadas sobre el
método anticonceptivo mas adecuado que satisfaga sus necesidades vy
preferencias individuales, contribuyendo en Ultima instancia a mejores resultados
de salud reproductiva.

Los hallazgos inferenciales de este estudio brindan informacion valiosa
sobre los niveles de conocimientos y su asociacion con la utilizacién de métodos
contraconceptivos entre las mujeres que asisten a un Centro de Salud de Chimbote
de Ancash. Los hallazgos no solo contribuyen al entendimiento de los factores
gueinciden en los comportamientos contraconceptivos, sino que también arrojan
luz sobre la eficacia de los programas e intervenciones de salud reproductiva
existentes. Al comparar estos resultados con la informacion de antecedentes vy el
marco tedrico, podemos obtener una comprension integral de las implicaciones y la
importancia de estos hallazgos.

La hipotesis general examind las relaciones entre los niveles de

conocimiento y la decision y eleccion de métodos anticonceptivos. Los resultados
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revelaron una correlacion positiva significativa lo que indica que conforme aumenta
el nivel de conocimiento, es mas probable que las mujeres tomen decisiones y
elecciones informadas con respecto a sus métodos anticonceptivos. Este hallazgo
respalda lo indicado por Sedlander y Rimal (2019), que enfatiza la importancia del
conocimiento en la promocion y aumento del uso de anticonceptivos. Sugiere que,
las intervenciones y los programas educativos que se enfocan las mejoras en los
conocimientos acerca de los métodos anticonceptivos pueden ocasionar un
impacto favorable en los procesos donde las mujeres tomaron las decisiones y
contribuir a mejores resultados de salud reproductiva.

Segun Alo et al. (2020), se tiene constancia de diversos factores individuales
gue poseen incidencia en el uso de anticonceptivos, entre ellos se encuentran las
actitudes, el conocimiento y las creencias relacionadas con la anticoncepcion. Si
una persona tiene conceptos erroneos o0 actitudes negativas hacia la
anticoncepcion, es probable que esto obstaculice su utilizacién de forma adecuada.
Ademas de los factores individuales, existen también factores interpersonales que
pueden influir en el uso de anticonceptivos, como la comunicacion dentro de la
pareja y el apoyo social. La calidad de la comunicacién y el apoyo pueden
ocasionar impactos significativos al tomar una decision y en la consistencia del uso
de métodos anticonceptivos.

Adicionalmente, seguin Butame (2019), los factores comunitarios también
desempefian un papel relevante en el uso de anticonceptivos. Normas culturales
arraigadas en una comunidad pueden influir en las actitudes y practicas
relacionadas con la anticoncepcion. Asimismo, el acceso a la atenciébn médica,
incluyendo las disponibilidades de los servicios de salud reproductiva y la
accesibilidad econémica, puede ser determinante en la adopcién y el uso continuo
de métodos anticonceptivos.

Por otro lado, para Cavallaro et al., (2020), no se pueden pasar por alto los
factores sociales, como la desigualdad de género, que pueden afectar el uso de
anticonceptivos. La pobreza y la inestabilidad politica pueden limitar el acceso a
los recursos necesarios para obtener y utilizar métodos anticonceptivos. Ademas,
en este caso Oppong et al. (2021), pudo encontrar que la desigualdad de género
puede hacerse de manifiesto de multiples maneras, como ejemplo, en contextos

donde prevalece la pobreza, las personas pueden enfrentar dificultades
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econdmicas para poder conseguir el acceso a los servicios reproductivos y a los
métodos contraconceptivos. La escasez de recursos financieros, puede ser un
obstaculo para adquirir anticonceptivos de calidad y para acceder a servicios de
atencion médica adecuados, lo cual limita las capacidades de las mujeres para
efectuar control de su fertilidad y prevenir embarazos no deseados; las disparidades
de poder y los roles de género pueden influir en las capacidades de las mujeres
para tener conocimiento sobre la decision informada y autonoma de su salud
reproductiva.

Las hipétesis especificas exploraron mas a fondo la relacién entre los niveles
de conocimientos y las dimensiones del uso de contraceptivos, a saber, decision y
eleccion, constancia en el uso y evaluacion. Los resultados revelaron correlaciones
significativas entre los grados de conocimientos y las tres dimensiones. Estos
hallazgos se alinean con lo expuesto por Abdel-Salam et al., (2020), quienes
enfatiza el papel del conocimiento para influir en el comportamiento anticonceptivo.
Safari et al. (2019), apoyan la nocidn de que el conocimiento es un determinante
clave de la utilizacion de anticonceptivos, ya que hay mayor probabilidad de que las
mujeres con elevados niveles de conocimiento tomen decisiones informadas, usen
anticonceptivos de manera constante y evallen su eficacia.

La correlacion significativa entre los grados de conocimientos y la dimension
de decisién y eleccion indica que las mujeres con mayor conocimiento son mas
propensas a participar activamente en la seleccién de métodos anticonceptivos.
Este hallazgo subraya lo indicado por Kavanaugh y Pliskin (2020), quienes
destacan la importancia de una educacion integral en salud reproductiva que brinde
informacion precisa sobre diversas opciones anticonceptivas, su eficacia, efectos
secundarios e idoneidad para las necesidades individuales. Tepper et al. (2020),
sugieren que, al empoderar a las mujeres con conocimiento, pueden tomar
decisiones que se alineen con sus preferencias, valores y estilos de vida, lo que
lleva a una mayor aceptacién y adherencia a los anticonceptivos.

La correlacion entre los niveles de conocimientos y la dimension de
constancia en el uso destacan los roles del conocimiento en la promocion del uso
constante y continuo de métodos anticonceptivos. Las mujeres con mayores
niveles de conocimiento tienen mas probabilidades de comprender la importancia

del uso constante, incluido el uso correcto y regular de anticonceptivos. Este
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hallazgo se apoya en lo sostenido por Cavallaro et al., (2020), que enfatizan la
importancia de evaluar la eficacia y el impacto de los métodos anticonceptivos.
Sedlander y Rimal (2019), sugieren que las intervenciones deben enfocarse no solo
en brindar informacion sobre métodos anticonceptivos, sino también en reforzar la
importancia del uso constante y adecuado a través de consejeria, recordatorios y
apoyo continuo.
Las correlaciones significativas entre los grados de conocimientos y la
dimensién de evaluacién enfatizan el papel del conocimiento para facilitar la
evaluacion de la efectividad e idoneidad de los métodos anticonceptivos. Las
mujeres con mayores niveles de conocimiento son mas propensas a monitorear y
evaluar los resultados y el efecto secundario de los métodos contraconceptivos que
eligieron. Este hallazgo se alinea lo indicado por Ba et al. (2019), que subrayan la
iImportancia de monitorear y evaluar el uso de anticonceptivos para tomar
decisiones informadas y mejorar los resultados de salud reproductiva. Sedlander y

Rimal (2019), sugieren que las intervenciones deben alentar a las mujeres a
participar activamente en la evaluacion de sus métodos anticonceptivos y brindar
apoyo y orientacion para abordar cualquier inquietud o problema que pueda surgir.

Al comparar estos resultados inferenciales con la informacién de
antecedentes, se hace evidente que, el bajo grado de conocimientos observado

entre las pacientes en este estudio tiene implicaciones significativas para el
comportamiento anticonceptivo. Gran parte de las participantes demostré un bajo
grado de conocimientos, lo que se correlaciond con la utilizacion deficiente de
métodos anticonceptivos. Este hallazgo se alinea con la informacién de Oppong et

al. (2021), que destaco las brechas de conocimiento y el acceso limitado a
informacion precisa como factores que contribuyen al bajo uso de contraceptivos
en la poblacion analizada. Se refuerza la necesidad de iniciativas e intervenciones

educativas especificas que aborden los déficits de conocimiento especificos
identificados en este estudio.

Los hallazgos también enfatizan la importancia de abordar las diferentes
dimensiones del uso de anticonceptivos en las intervenciones y programas. Si bien
el nivel de conocimiento mostré una correlacion positiva con la decision y la
eleccion, la constancia en el uso y la evaluacion, es crucial reconocer que estas

dimensiones estan interrelacionadas y se refuerzan mutuamente. Para, Visconti-
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Lopez y Rojas-Cueva (2021), mejorar el conocimiento por si solo puede no ser
suficiente para promover un comportamiento anticonceptivo O6ptimo. Las
intervenciones deben adoptar un enfoque integral que aborde factores como el
acceso, la asequibilidad, las creencias culturales y las preferencias personales.
Segun Meléndez-Asipali et al. (2022), al considerar la naturaleza multifacética del
comportamiento anticonceptivo, las intervenciones se pueden adaptar para
satisfacer las necesidades y circunstancias especificas de la poblacion de estudio.
Ademas, las correlaciones significativas encontradas entre los grados de
conocimientos y las dimensiones del uso de contraconceptivos brindan evidencia
empirica que sustenta el marco tedrico. Coronado-Quispe et al. (2021) enfatizaron
el conocimiento como determinante clave del comportamiento anticonceptivo, y los
hallazgos del estudio confirmaron esta relacion. Esta alineacion entre los
antecedentes y los resultados empiricos fortalece la base tedrica y la validez del
estudio. También proporciona una base para futuras investigaciones e
intervenciones para aprovechar este conocimiento y refinar aiin mas las estrategias
para mejorar el conocimiento y el comportamiento anticonceptivos. Estos hallazgos
también implicancias importantes para el disefio de intervenciones y programas de
educacioén en salud reproductiva. Al enfocarse en mejorar los conocimientos de
laspersonas sobre métodos contraconceptivos y abordar cualquier concepto
erréneoo actitud negativa que pueda existir, se puede promover un
comportamientoanticonceptivo mas adecuado. Ademas, Abdel-Salam et al.,
(2020), encontré queel conocimiento preciso y actualizado ayudara a las
personas a tomar decisionesacertadas acerca de su salud reproductiva y a
seleccionar el método anticonceptivo

mas idéneo para sus necesidades y preferencias individuales.

Es importante reconocer las limitaciones de este estudio al interpretar los
resultados inferenciales. Los disefios de investigacion fueron no experimentales y
transeccional, lo que restringe la posibilidad de establecer causalidad entre las
variables. Adicionalmente, el estudio se realizé en un lugar geografico especifico y
se enfoco en una poblacién particular de usuarias que asisten a un Centro de Salud
de Chimbote de Ancash. Por lo tanto, la generalizacion de los hallazgos a otras
poblaciones o entornos puede ser limitada. La investigacion futura podria adoptar
disefios longitudinales o incluir diversas poblaciones para investigar mas a fondo

las relaciones causales y generalizar los hallazgos.
38



VI. CONCLUSIONES

Primera: Se concluye que existe relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y el uso de métodos anticonceptivos en mujeres de un
Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023, siendo el grado de
correlacion positivo elevado (r = 0,721) vy significativa Sig.
(Bilateral)=0,000 <0,05. Ademas, el nivel de conocimiento se halla en
un nivel bajo (54,9%) y el uso de métodos anticonceptivos se halla en

un nivel regular (45,8%).

Segunda: Se concluye que existe relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y la decision y eleccion de métodos anticonceptivos en
mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023, siendo
el grado de correlacion nivel positivo moderado (r = 0,586), y
significativa Sig. (Bilateral)=0,000 <0,05. Ademas, la decision y
eleccion de métodos anticonceptivos se halla en un nivel deficiente
(50,3%).

Tercera: Se concluye que existe relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y la constancia de uso del método anticonceptivo en
mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023, siendo
el grado de correlacion de nivel positivo moderado (r = 0,668), y
significativa Sig. (Bilateral)=0,000 <0,05. Ademas, la constancia de

uso del método anticonceptivo se halla en un nivel deficiente (41,8%).

Cuarta: Se concluye que existe relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y la evaluacién del método anticonceptivo en mujeres de
un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023, siendo el grado de
correlacion positivo elevado (r = 0,717) vy significativa Sig.
(Bilateral)=0,000 <0,05. Ademés, la evaluacion del método

anticonceptivo se halla en un nivel deficiente (41,8%).
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VIl. RECOMENDACIONES

Primera: Se recomienda a las autoridades del Centro de Salud implementar
programas e intervenciones educativas especificas. Estos programas
deben enfocarse en brindar informacion precisa y completa sobre
varios métodos anticonceptivos, su efectividad, beneficios y posibles
efectos secundarios. Ademas, se deben hacer esfuerzos para abordar
los conceptos erroneos y disipar los mitos que rodean a la

anticoncepcion.

Segunda: Se recomienda a las autoridades del Centro de Salud desarrollar
intervenciones que incluyan sesiones de asesoramiento con
profesionales de la salud, grupos de apoyo entre pares y materiales
educativos que brinden informacion clara e imparcial sobre las
opciones anticonceptivas disponibles, ya que estas iniciativas pueden
empoderar a las mujeres para que elijan el método anticonceptivo que

mejor se adapte a sus necesidades y preferencias.

Tercera: Se recomienda a las autoridades del Centro de Salud establecer un
sistema de chequeos y consultas periddicas para garantizar que las
mujeres estén satisfechas con el método anticonceptivo elegido y
abordar cualquier inquietud o problema que pueda surgir. Ademas, se
pueden distribuir recordatorios y materiales educativos sobre la
importancia del uso constante y la adherencia a los métodos

anticonceptivos para promover el cumplimiento.

Cuarta: Se recomienda a las autoridades del Centros de Salud implementar
mecanismos de seguimiento periddicas o0 encuestas para evaluar la
satisfaccion de las mujeres con el método elegido, los efectos
secundarios experimentados y la satisfaccion general con los
servicios anticonceptivos recibidos. Los comentarios de las mujeres
pueden ayudar a identificar areas de mejora y guiar los esfuerzos de

mejora dela calidad dentro del centro de salud.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

ANEXOS

Titulo: Nivel de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023

Problemas

Objetivos

Hipotesis

Variables e indicadores

Problema General:

Objetivo general:

Hipotesis general:

Variable 1: Nivel de conocimiento

& Cudl es la relacion entre
el nivel de conocimiento y
el uwso de métodos
anficonceptivos en
mujeres de un Centro de
Salud de Chimbote de
Ancash, 20237

Determinar la relacion entre
el nivel de conocimiento y el
uso de métodos
anficonceptivos en mujeres
de un Centro de Salud de
Chimhbote de Ancash, 2023.

Existe relacion significativa
enfre el nivel de
conocimiento v el uso de
métodos  anticonceptivos
en mujeres de un Centro de
Salud de Chimbote de
Ancash, 2023,

. . . . Escala de Miveles o
Dimensiones Indicadores Items valores rangos
Definicion -Concepto 1-5 [0-2] Bajo
[3-4] Regular
-Objetivo [5] Alto
[6] Sobresalient
-Alcance a
-Tipo de método
anticonceptivo
Identificacion - ldentificacion de 6-10 [0-2] Bajo
método [3-4] Regular
anticonceptivo. [5] Alto
[6] Sobresalient
- Establecimiento [
adecuado.
. Orientacion

adecuada.




Problemas Especificos | Objetivos especificos Hipotesis especificas Comprension - Comprension de 11-15 [0-3] Bajo
¢ Cual es Ia relacion entre | Determinar la relacion entre | Existe relacion significativa metodo [4-5] Regular
el nivel de conocimiento y | el nivel de conocimiento y la | entre el nivel de anticonceptivo. (6-7] Alto "
la decision y eleccion del | decision y eleccion del conocimiento y la decision : 8] Sobresalient
método anticonceptivo en | métedo anticonceptivo en y eleccion del método - Asesoria .2
mujeres de un Centro de | mujeres de un Centro de anticonceptive en mujeres s
Salud de Chimbote de | Salud de Chimbote de de un Centro de Salud de P
Ancash, 20237 Ancash, 2023. Chimbote de Ancash, - Responsabilidad
2023.
Variable 2: Uso de métodos anticonceptivos
Dimensiones Indicadores items Eml:ege N:;lele:so
i Cual es la relacion entre | Determinar Ia relacion entre | Existe relacion significativa ng
el nivel de conocimiento y | el nivel de conocimiento y la | entre el  nivel de| Decisiony Informacion 1-3 [7-16] Eficiente
la constancia de uso del | constancia de wuso del | conocimiento Vi la| eleccion Libertad de [17-26] Regular
método anticonceptivo en | método anticonceptivo en | constancia de wuso del orientacion [27-35] Deficiente
mujeres de un Centro de | mujeres de un Centro de | método anticonceptivo en Libertad de eleccion
Salud de Chimbote de | Salud de Chimbote de | mujeres de un Centro de Influencia
Ancash, 20237 Ancash, 2023. Salud de Chimbote de Presion
Ancash, 2023. Facilidad de uso
Accesibilidad y
economia
Constancia de Frecuencia de uso 4.7 [6-14] Eficiente
uso Prevencion [15-23] Regular
Frecuencia de [24-30] Deficiente
orientacion
Satisfaccion
Constancia de uso
Interrupcién de uso
;Cual es la relacion entre | Determinar la relacion entre | Existe relacion significativa | Evaluacion de Percepcion de 8-10 [7-16] Eficiente
el nivel de conocimiento y | el nivel de conccimiento y la | entre el nivel de | uso ventajas [17-26] Regular
la evaluacion del uso del | evaluacion del uso del [ conocimiento y la Percepcion de [27-35] Deficiente
método anticonceptivo en | método anticonceptive en | evaluacion del uso del efectividad
mujeres de un Centro de | mujeres de un Centro de | método anticonceptivo en Continuidad
Salud de Chimbote de | Salud de Chimbote de | mujeres de un Centro de Evaluacion de cambio
Ancash, 20237 Ancash, 2023. Salud de Chimbote de Percepcion de
Ancash, 2023. resgos
Evaluacion de
efectividad

Comunicacion




Diseno de investigacion: Poblacion y Muestra: Técnicas e instrumentos: Método de analisis de datos:
Enfoque: Cuantitativo Poblacion: 250 pacientes Técnica: Encuesta y Prueba Descriptiva: Tablas de frecuencia, figuras
Tipo: Basica mujeres de un Centro de Instrumento: Cuestionario y Test estadisticas
Método: Hipotético-deductivo Salud de Chimbote de
Disefio: No experimental Ancash. Inferencial: En esta técnica se hall6 la

Nivel: Descriptivo correlacional

Muestra: 153 pacientes

relacion entre las dos variables. Se empled
la correlacion de Rho de Spearman para
validar |a hipotesis general.




Anexo 2: Tabla de operacionalizacion de variables

Variable 1: Nivel de conocimiento

Variable 1 Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion
Arisukwu et al. (2020)
sostienen que el nivel de -Concepto Baio
conocimiento sobre los -Obijetivo Re illar
métodos anticonceptivos | De acuerdo con Arisukwu | Definicion | -Alcance P?Ito
se relaciona la | et al. (2020), el nivel de -Tipo  de  método Sokiseapsnie
comprension de una | conocimiento tiene las anticonceptivo
persona sobre varios | siguientes dimensiones:

. métodos anticonceptivos, | definicion, identificacion y - Identificacion de Bai
Nivel ~  de | incluida su eficacia, los | comprension método anticonceptivo. R aj?
conocimiento | efectos secundarios Identificacién | - Establecimiento %tl:)ar

potenciales y el uso adecuado. Sobresaliente
adecuado. . Orientacion adecuada.
- Comprension de Baio
método anticonceptivo. Re illar
Comprension | - Asesoria P?It s

- Importancia
- Responsabilidad

Sobresaliente




Variable 2: Uso de métodos anticonceptivos

Definicion

Definicion

Variable 2 s Dimensiones Indicadores Escala de medicion
conceptual operacional
Informacion
De acuerdo con Libertad de orientacion
Kavanaugh y a5 Libertad de eleccion Eficiente
Pliskin (2020), el Z?SCSC"%':‘Y Influencia Regular
uso de métodos Presion Deficiente
anticonceptivos | Kavanaugh y Facilidad de uso
se refiere aluso | Pliskin  (2020), Accesibilidad y economia
intencional y consideran las Frecuencia de uso
_constante de siguientes Prevencion Eficiente
diversas técnicas, | dimensiones: Constancia de | Frecuencia de orientacion Beaulir
dispositivos 0 | Decision y uso Satisfaccion D ﬁg_
. edicamentos | eleccién Constancia de uso eficiente
Uso de métodos | ™ : e ' -
anticonceptivos para prevenir o | Constancia de uso Interrupcion de uso
reducir la y Evaluacién de Percepcion de ventajas
probabilidad de | uso Percepcion de efectividad
embarazo Continuidad Eficiente
durante las Evaluacion de uso | Evaluacién de cambio Regular
relaciones Percepcion de riesgos Deficiente
sexuales. Evaluacion de efectividad

Comunicacion




Anexo 3: Ficha técnica de instrumentos

Variable 1: Conocimiento

Test de conocimientos sobre métodos

MNombre de la Prueba:
anticonceptivos

Autor Pérez
Procedencia: Cajamarca, Per(
Administracion:  Individual
Tiempo de aplicacién: 20 minutos

Ambito de aplicacion: Centro de Salud de Chimbote en Ancash.

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en
Significacion: 3 dimensiones: definicidn (1-8), identificacion (7-
12) y comprension (13-20)

Variable 2: Uso de métodos anticonceptivos

Cuestionario sobre el uso de métodos

Nombre de la Prueba: _ _
anticonceptivos

Autor Pérez
Procedencia: Cajamarca, Per(
Administracién: Individual
Tiempo de aplicacion: 20 minutos

Ambito de aplicacién: Centro de Salud de Chimbote en Ancash.
El cuestionario consta de 20 items distribuidos en
Significacién: 3 dimensiones: decision y eleccion (1-7),
constancia de uso (8-13) y evaluacion (14-20)



Anexo 4: Instrumentos de recoleccion de datos

Variable 1: Conocimiento

Edad:
Grado de instruccion: Primaria { ) Secundaria { ) Superior{ )
Ocupacion: Estudiante () Dependiente { ) Independientz { )Amadecasa( JOtro{ )

Instruccion. Estimada paciente, este instrumento permitird evaluar su nivel de conocimiento sobre
métodos anticonceptivos. Lea atentamente v sefiale con una X la respuesta que considere correcta.
Far favor conteste todas las preguntas.

Se le agradece de antemano su participacion.

Definicion

1. Un método anticonceptivo es:

a) Una forma de prevenir una enfermedad de transmisidn sexual.

b) Un procedimiento para abortar.

c} Un dispositivo, sustancia o procedimiento que se usa para impedir o reducir la posibilidad
de un embarazo no deseado.

d) Un procedimiento que usa la pareja para planificar cuantos hijos tener.

2. El objetivo de los métodos anticonceptivos es:

a) Disminuir la libido y el deseo sexual.

b) Prevenir el embarazo y reducir el riesgo de contraer infecciones de transmision sexual.
c) Aumentar el riesgo de embarazo y curar enfermedades de transmision sexual.

d) Causar infertilidad en las mujeres para mejorar el control natal.

3. Los metodos anticonceptivos son:
a) Sdlo para las mujeres
b) Salo para los varones

c) Para ambos

4. El método del ritmo o calendario es:
a) Método de abstinencia de relaciones sexuales en el periodo féril del ciclo menstrual

determinado por la presencia de moco cervical o sensacion de humedad en genitales.



b) Método de abstinencia pericdica basado en la abstinencia sexual durante la fase fértil
del ciclo menstrual para evitar un embarazo.
¢} Método natural basado en la infecundidad temporal de la mujer durante la lactancia.

d) Método que consiste en tomar pastillas que contienen estrégeno y progestageno.

5. El método de Digpositivo intrauterino DIU es:

a) Metodo natural basado en la infecundidad temporal de la mujer durante la lactancia.

b) Dispositivo que se inserta en la cavidad uterina y libera cobre, impidiendo la fecundacion.
c) Método guirdrgico que consiste en ocluir y seccionar las trompas de Falopio.

d) Capsula que son insertadas justo debajo de la piel en el brazo de la mujer.

6. La vasectomia es:

a) Método quirdrgico que consiste en ocluir y seccionar las trompas de Falopio.

b) Método anticonceptivo permanente que mediante una cirugia liga y secciona los
conductos deferentes.

c) Blogueo tubario por personal calificado en cirugias.

d) Dispositivo que se inserta en la cavidad uterina y libera cobre.

Identificacion

7. De los siguientes, cual es un método anticonceptive de barrera:
a
b
C
d

ot

Anticonceptivos orales

Conddn

T

Anticonceptivos inyectables

[

Dispositivos intrauterinos

8. De los siguientes, cual es un método anticonceptive hormonales:
a) Anticonceptivos orales

b) Condon

c) Vasectomia

d) Dispositivos intrauterinos

9. De los siguientes, cual es un método anticonceptivo de abstinencia periddica:
a) Anticonceptivos orales
b) Método de lactancia materna o amenorrea.

c) Método del ritmo o del calendario



d) Dispositivos intrauterinos

10. De los siguientes, cudl es un método anticonceptive quirdrgico:
a) Método de los dias fijos o del collar

b) Los espermicidas

c) Anticonceptivos inyectables

d) Anticoncepcidn quirdrgica voluntaria femenina

11. ;,Qué institucidn brinda una orientacion adecuada sobre métodos anticonceptivos?
a) Farmacia

b) Centro Comercial

c) Centros de Salud — Hospitales

d) Colegio

12. ; Quiénes te pueden dar informacidn valida sobre métodos anticonceptivos?
a) Enfermera

b) Obstetra

c) Médico

d) Profesor

e) Mutricionista
Comprension

13. Los inyectables actdan de la siguiente manera;

a) Espesamiento del moco cervical, impidiendo el ingreso de los
espermatozoides.

b) Evita el coito durante la fase fertil de la mujer.

) Supresion de la ovulacion ocasionada por el incremento de la hormona
prolactina como consecuencia de la lactancia materna.

d) Destruyen a los espermatozoides en la vagina.

14. Los anticonceptivos orales (las pastillas) actdan de la siguiente manera:
a) Suprimen la ovulacion y espesan el moco cervical

b) Inactivan o destruyen los espermatozoides.

c) Impiden que los espermatozoides tengan acceso al tracto reproductor

femenino.



d) Afectan la capacidad del espermatozoide de pasar a fravés de la cavidad uterina.

15. El conddn actia de la siguiente manera:

a) Inactivan o destruyen los espermatozoides en la vagina.

b) Impide que los espermatozoides tengan acceso al tracto reproductor

femenino.

c) Espesamiento del moco cervical, permitiendo el ingreso de los espermatozoides.

d) Espesamiento del moco cervical, impidiendo el ingreso de los espermatozoides.

16. ; Cudl es la efectividad de los métodos anticonceptivos de barrera, como los condones?
a) Los condones tienen una efectividad del 100% en la prevencion del embarazo.

b) Los condones sdlo previenen el embarazo en algunos casos.

c) Los condones tienen una tasa de eficacia del 98% en la prevencion del embarazo si se
utiliza correctamente.

d) Los condones sélo son efectivos si se utilizan después de la eyaculacion.

17. Acerca de la forma de uso del conddn, marque lo correcto:
a) Se puede usar hasta después de seis afios de su fabricacion.
b) Se puede usar varias veces el mismo condén.

c) Se puede usar aungue el empaque esté roto.

d) Se debe usar un condon nuevo en cada relacion sexual.

18. 5i un método anticonceptive no funciona o se olvida de usarlo:

a) Se debe de dejar de usarlo inmediatamente.

b) Se debe de dejar de usarlo de forma definitiva y buscar una alternativa.

c) Se debe de probar con otros métodos anticonceptivos de acuerdo a la experiencia.

d) Se debe de buscar asesoramiento médico para evaluar la necesidad de una alternativa

o plan de emergencia.

19. Indique lo comrecto sobre la importancia de los métodos anticonceptivos

a) Se debe de tener cuidado con los métodos anticonceptivos porque puede reducir la
fertilidad y causar infertilidad en el futuro.

b) El uso de métodos anticonceptivos en exceso pueden ser perjudiciales para la salud y
causar enfermedades graves.

c) Es importante utilizar métodos anticonceptivos para prevenir embarazos no deseados y

reducir el riesgo de contraer enfermedades de transmision sexual.



d) El uso de métodos anticonceptivos es innecesario ya que se puede confiar en la
interrupcidn del coito o en la retirada antes de la eyaculacién.

20. ; De quién es responsabilidad el uso de métodos anticonceptivos?

a) Es responsabilidad tanto de los hombres como de |as mujeres, ya que ambos tienen un
papel activo en la prevencion del embarazo y en la proteccion de su salud sexual y
reproductiva.

b) El uso de métodos anticonceptivos es responsabilidad exclusiva de las mujeres.

c) Los hombres son los Unicos responsables del uso de métodos anticonceptivos durante
las relaciones sexuales.

d) No es responsabilidad de nadie el uso de métodos anticonceptivos, ya que es una
decision personal.



Variable 2: Uso de métodos anticonceptivos

Instruccion. Estimada paciente, este instrumento le permitird autoevaluar el nivel de uso de
métodos anticonceptivos. Lea atentamente y sefiale con una X la puntuacién que mejor
describa la situacidn, teniendo en cuenta la siguiente escala:

Casl nunca Munca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5

Se le agradece de antemano su participacion.

NF ] item [1] 2] 3] 4] §

DIMEMSION 1: Decision v eleccion

;Buscas informacion sobre los métodos anticonceptivos antes de tomar una
decision sobre cudl utilizar?

Cuando fienes dudas sobre como usar un método anficonceptivo, ¢crees gue

2 puedes acudir libremente a un centro de salud u hospital para pedir orientacion?
¢ Eliges el uso de métodos anticonceptivos de manera conscients v voluntaria?

4 iEres influida para usar métodos anticonceptivos por algan familiar o amistada
cercana?

5 ¢ Has sido presionada para usar métodos anticonceptives por algun familiar o
amistada cercana?

5 & Consideras que es importante que el método anticonceptivo que elijas sea
facil de usar v administrar?

, i Consideras que es importante que el método anticonceptivo que elijas sea
accesible vy econdmica?

DIMENSION 2: Constancia de uso

8 | ;#Usas métodos anticonceptivos en tus encuentros sexuales?

g | ;Usas métodos anticonceptivos para prevenir un embarazo no deseado?

10 | ;Te sueles orientar sobre uso de métodos anficonceptivos?

11 i Estas satisfecha estas con la informacion que has recibido sobre los métodos
anticonceptivos disponibles?

12 | ¢Eres constante en el uso del método anficonceptive que utilizas?

3 iSueles dejar de utilizar un método anticonceptivo debido a los efectos
secundarios?

DIMEMSION 3: Evaluacion de uso

14 | ;Crees gue existen muchas ventajas al usar un método anticonceptiva?

15 | iTe sientes confiada en la efectividad de los métodos anticonceptivos?

16 | ¢Piensan en continuar con el usoe de métodos anticonceptivos?

17 | ¢Piensas en cambiar el metodo anticonceptivo que usas por otro?

18 i Eres consciente estas de los riesgos asociados por no utilizar métodos
anticonceptivos?

19 | ¢Evallias la eficiencia de los métodos anticonceptivos antes de su uso?

& Compartes fu experiencia con otros sobre los meétodos anticonceptivos que
usas?




Anexo 5: Evaluacién por juicio de expertos

Experto 1

i
m UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Prueba de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos”. La evaluacién del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste
sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos su

valiosa colaboracion.

1. D neral | juez

Nombre del juez:

LUZMILA YOLANDA VELASQUEZ CARRASCO.

Grado profesional:

Maestria ( ) Doctor (X)

Area de formacion académica:

Clinica  (X) Social ()

Educativa ( X ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

OBSTETRA ASISTENCIAL
DOCENTE UNIVERSITARIO

Instituciéon donde labora:

RSPN: P.S SAN JUAN
UNIVERSIDAD NACIONAL BARRANCA

Tiempo de experiencia profesional en
el area:

2 a 4 anos ()
Més de 5 afios ( X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado.

2. Proposito de la evaluacion

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba:

Prueba de conocimientos sobre métodos anticonceptivos

Tiempo de aplicacién:

Autor | Pérez
Procedencia: | Cajamarca, Pert
Administracién: | Individual
20 minutos

Ambito de aplicacion:

Centro de Salud de Chimbote en Ancash.

Significacién:

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en 3 dimensiones:
definicién (1-6), identificacién (7-12) y comprension (13-20)

oe-e INVESTIGA
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¢ Objetivos de la Dimensién: Medir el nivel de conocimiento sobre la definicion en el uso de métodos anticonceptivos.

‘i' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Dimensiones del instrumento: definicién, identificacién y comprension.
Primera dimensién: Definicién

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones
Un método anticonceptivo es un dispositivo, sustancia o
Concepto procedimiento que se usa para impedir o reducir la 4 4 4
posibilidad de un embarazo no deseado.
El objetivo de los métodos anticonceptivos prevenir el
Obijetivo embarazo y reducir el riesgo de contraer infecciones de 4 4 4
transmisién sexual.
Alcance Los métodos anticonceptivos son para varones y mujeres. 4 4 4
El método del ritmo o calendario es un método de
Tipo de método abstinencia de relaciones sexuales en el periodo fértil del 4 4 4
anticonceptivo ciclo menstrual determinado por la presencia de moco
cervical o sensacion de humedad en genitales.
; . El método de Dispositivo intrauterino DIU es un dispositivo
Zxﬁ:gr?cgettiego que se inserta en la cavidad uterina y libera cobre, 4 4 4
B impidiendo la fecundacién.
. , La vasectomia es un método anticonceptivo permanente
Tipo de método que mediante una cirugia liga y secciona los 4 4 4

anticonceptivo

conductos deferentes.

oo e INVESTIGA
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e Segunda dimension: Identificacion

¢ Objetivos de la Dimensién: Medir el nivel de conocimiento sobre la identificacién en el uso de métodos anticonceptivos.

. Observaciones/
Indicadores ltem Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones
Identificacién de tipo
de método El condén es un método anticonceptivo de barrera. 4 4 4
anticonceptivo
Identificacién de tipo Los anticonceptivos orales son un método anticonceptivo
de método P P 4 4 4
. . hormonal.
anticonceptivo
l:eenmtgltc;%c(:;on de tipo El método del ritmo o del calendafio es un método 4 4 4
anticonceptivo anticonceptivo de abstinencia periédica.
:jdeenmtgllt(:)zcgon datigo La anticoncepcién quirdrgica voluntaria femenina es un método 4 4 4
anticonceptivo anticonceptivo quirurgico.
Establecimiento Centros de Salud — Hospitales brindan una orientacién
. h . 4 4 4
adecuado adecuada sobre métodos anticonceptivos.
Orientacion El Obstetra da informacién vélida sobre métodos 4 4 4
adecuada anticonceptivos.
o%%® INVESTIGA
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e Tercera dimensién: comprensién

e Objetivos de la Dimensién: Medir el nivel de conocimiento sobre la comprension en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones

Comprension de uso de _Los inyectables suprimen la ovqlacién ocasionada por el

método anticonceptivo :ncrement.o de la hormona prolactina como consecuencia de 4 4 4
a lactancia materna.

Comprensién de uso de | Los anticonceptivos orales (las pastillas) suprimen la 4 4 4

método anticonceptivo ovulacion y espesan el moco cervical.

Comprensiéon de uso de | El condén impide que los espermatozoides tengan acceso al 4 4 4

método anticonceptivo tracto reproductor.

Comprension de uso de | Los condones tienen una tasa de eficacia del 98% en la 4 4 4

método anticonceptivo prevencién del embarazo si se utiliza correctamente.

g%?;%f;ilt?g 0?]2 :pst?vge Se debe usar un condén nuevo en cada relacién sexual. 4 4 4
Si un método anticonceptivo no funciona o se olvida de usarlo

Asesoria se debe de buscar asesoramiento médico para evaluar la 4 4 4
necesidad de una alternativa o plan de emergencia.
Es importante utilizar métodos anticonceptivos para prevenir

Importancia embarazos no deseados y reducir el riesgo de contraer 4 4 4
enfermedades de transmisién sexual.
El uso de métodos anticonceptivo es responsabilidad tanto

Responsabilidad de los hombres como de las mujeres, ya que ambos tienen 4 4 4

un papel activo en la prevenciéon del embarazo y en la
proteccién de su salud sexual y reproductiva.

LR )
o

Luzmila Yolanda Velasquez Carrasco

DNI: 32784678
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario
sobre el uso de métodos anticonceptivos”. La evaluacion del instrumento es de gran
relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean
utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicoloégico. Agradecemos su valiosa

colaboracion.

1. D neral | juez

Nombre del juez:

LUZMILA YOLANDA VELASQUEZ CARRASCO

Grado profesional:

Maestria ( ) Doctor (x)

Area de formacion académica:

Clinica  (X)
)

Social (

Educativa ( X) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

OBSTETRA ASISTENCIAL
DOCENTE UNIVERSITARIO

Institucion donde labora:

RSPN: P.S SAN JUAN
UNIVERSIDAD NACIONAL BARRANCA.

Tiempo de experiencia profesional en
el area:

2 a4 anos ()
Mas de 5 afios ( X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado.

2. Propdsito de la evaluacion

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba:

Cuestionario sobre el uso de métodos anticonceptivos

Tiempo de aplicacién:

Autor | Pérez
Procedencia: | Cajamarca, Per(
Administracion: | Individual
20 minutos

Ambito de aplicacion:

Centro de Salud de Chimbote en Ancash.

Significacion:

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en 3 dimensiones:
decisién y eleccion (1-7), constancia de uso (8-13) y evaluacion
(14-20)

o%%® INVESTIGA
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Dimensiones del instrumento: decisién y eleccién, constancia de uso y evaluacion.
e Primera dimension: Decisién y eleccion
e Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de la decision y eleccién en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones

¢(Buscas informacién  sobre los = métodos

Informacién anticonceptivos antes de tomar una decisién sobre 4 4 4
cudl utilizar?

Libsitad de Cugndo tie_nes dudas sobre cémo usar un método

. > anticonceptivo, ¢crees que puedes acudir libremente 4 4 4

orientacion . 5 . iz
a un centro de salud u hospital para pedir orientacion?

Libertad de eleccién (',Elige_s eluso de mé’godos anticonceptivos de manera 4 4 4
consciente y voluntaria?

Influencia (;Er’es ianL_J!da para usar métodos anticonceptivos por 4 4 4
algun familiar o amistada cercana?
¢Has sido presionada para usar métodos

Presion anticonceptivos por algun familiar o amistada 4 4 4
cercana?
¢ Consideras que es importante que el método

Facilidad de uso anticonceptivo que elijas sea facil de wusar y 4 4 4
administrar?

Accesibilidad y ¢Consideras que es importante que el método 4 4 4

economia anticonceptivo que elijas sea accesible y econémico?

o%%® INVESTIGA
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e Segunda dimensién: Constancia de uso
¢ Objetivos de la Dimensién: Medir el nivel de la constancia del uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Interrupcion de uso

a los efectos secundarios?

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones

Frecuencia de Uso ¢Usas m;atodos anticonceptivos en tus encuentros 4 4 4
sexuales?

Prevencién ¢ Usas métodos anticonceptivos para prevenir un 4 4 4
embarazo no deseado?

Frecuencia de ¢ Te sueles orientar sobre uso de métodos 4 4 4

orientacién anticonceptivos?

; i ¢ Estas satisfecha estés con la informacién que has

Satisfaccion G ; ; - : ; " 4 4 4
recibido sobre los métodos anticonceptivos disponibles

Berefarte e e oi_E_res %onstante en el uso del método anticonceptivo que 4 4 4
utilizas”
¢ Sueles dejar de utilizar un método anticonceptivo debido 4 4 4




i
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e Tercera dimensién: Evaluacion
¢ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel evaluacion en el uso de métodos anticonceptivos.

. Observaciones/
Indicadores ltem Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones
: 2 ; ¢ Crees que existen muchas ventajas al usar un método
Percepcién de ventajas : ot 4 4 4
anticonceptivo?
Percepcion de | ¢Te sientes confiada en la efectividad de los métodos 4 4 4
efectividad anticonceptivos?
- ;,Piensan en continuar con el uso de métodos
ntinuidad Sl s 4 4 4
cé anticonceptivos?
Evaliissibe cambic ¢ Piensas en cambiar el método anticonceptivo que 4 4 4
usas por otro?
I — ¢ Eres consciente estas de los riesgos asociados por no 4 4 4
P 9 utilizar métodos anticonceptivos?
Evaluacién de | ¢Evallas la eficiencia de los métodos anticonceptivos g 4 4
efectividad antes de su uso?
R — ¢ Compartes tu experiencia con otros sobre los métodos a 4 ”
anticonceptivos que usas?

Luzmila Yolanda Velasquez Carrasco
DNI: 32784678




Experto 2

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJOD

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Prueba de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos”. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste
sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su

valioza colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

REYNA MARGARITA ESCOBEDO ZARZOSA

Grado profesional:

Maestria { X) Doctor [

Area de formacion académica:

Clinica  (X)Social [ )

Educativa (X ) Organizacional [ )

Areas de experiencia profesional:

ASISTENCIAL — MINSA
DOCENTE UNIVERSITARIC

Institucion donde labora:

CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA
UNIVERESIDAD SAN PEDRO - CHIMBOTE

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

Trabajois) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado.

2. Proposito de la evaluacion

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

MNombre de la Prueba:

Prueba de conocimientos sobre métodos anticonceptivos

Autor Pérez

Tiempo de aplicacion:

Procedencia; | Cajamarca, Peni
Administracién: | Individual
20 minutos

Ambite de aplicacion:

Centro de Salud de Chimbote en Ancash.

Significacion:

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en 3 dimensionas:
definicion (1-6), identificacion (7-12) y comprension (13-20)
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Dimensiones del instrumento: definicion, identificacion y comprension.
* Primera dimension: Definicién

¢ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de conocimiento sobre la definicion en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones
Un método anticonceptivo es un dispositivo, sustancia o
Concepto procedimiento que se usa para impedir o reducir la 4 4 4
posibilidad de un embarazo no deseado.
El objetivo de los métodos anticonceptivos prevenir el 4 4 4
Objetivo embarazo y reducir el riesgo de contraer infecciones de
transmision sexual.
: ’ : . 4 4 4
Alcance Los métodos anticonceptivos son para varones y mujeres.
El método del ritmo o calendario es un método de 4 4 4
Tipo de método abstinencia de relaciones sexuales en el periodo fértil del
anticonceptivo ciclo menstrual determinado por la presencia de moco
cervical o sensacion de humedad en genitales.
’ . El método de Dispositivo intrauterino DIU es un dispositivo 4 4 4
Tipo de método 2 x 2 ?
: : que se inserta en la cavidad uterina y libera cobre,
anticonceptivo PSR S
impidiendo la fecundacion.
La vasectomia es un método anticonceptivo permanente 4 4 4

Tipo de método
anticonceptivo

que mediante una cirugia liga y secciona los
conductos deferentes.

- 4
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* Segunda dimension: Identificaciéon

¢ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de conocimiento sobre la identificacion en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones
Identificacion de tipo 4 4 4
de método El condén es un método anticonceptivo de barrera.
anticonceptivo
Identificacion de tipo . . . . . 4 4 4
5 Los anticonceptivos orales son un método anticonceptivo

de método

; ; hormonal.
anticonceptivo
Ldeezgitzz(gon deitipo El método del ritmo o del calendario es un método 3 4 4

; : anticonceptivo de abstinencia periédica.
anticonceptivo
Identificacion de tipo L : o WA iaf ; stod 4 4 4
de método a anticoncepcion quirdrgica voluntaria femenina es un método

: s anticonceptivo quirurgico.
anticonceptivo
Establecimiento Centros de Salud — Hospitales brindan una orientacion 3 4 4 Se recomienda
adecuado adecuada sobre métodos anticonceptivos. establecimiento de salud
Orientacion El Obstetra da informacion valida sobre métodos 4 4 4
adecuada anticonceptivos.

2.0 INVESTIGA
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* Tercera dimension: comprension

+ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de conocimiento sobre la comprension en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Responsabilidad

de los hombres como de las mujeres, ya que ambos tienen
un papel activo en la prevencién del embarazo y en la
proteccion de su salud sexual y reproductiva.

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones
52 Los inyectables suprimen la ovulacion ocasionada por el 4 4 4
Compransidn'de uso de incremento de la hormona prolactina como consecuencia de
método anticonceptivo . p
la lactancia materna.
Comprension de uso de | Los anticonceptivos orales (las pastillas) suprimen la 4 4 4
método anticonceptivo ovulacién y espesan el moco cervical.
Comprension de uso de | El condén impide que los espermatozoides tengan acceso al 4 4 4
método anticonceptivo tracto reproductor.
Comprension de uso de | Los condones tienen una tasa de eficacia del 98% en la 4 4 4
método anticonceptivo prevencion del embarazo si se utiliza correctamente.
Comprension de uso de ; - 4 4 4
5 : 3 Se debe usar un condén nuevo en cada relacion sexual.
método anticonceptivo
Si un método anticonceptivo no funciona o se olvida de usarlo 4 4 4
Asesoria se debe de buscar asesoramiento médico para evaluar la
necesidad de una alternativa o plan de emergencia.
Es importante utilizar métodos anticonceptivos para prevenir 3 4 4 . .
. : 3 Contraer infecciones de
Importancia embarazos no deseados y reducir el riesgo de contraer e ez
. transmision sexual
enfermedades de transmision sexual.
El uso de métodos anticonceptivo es responsabilidad tanto 4 4 4

-
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Evaluacién por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario
sobre el uso de métodos anticonceptivos”. La evaluacion del instrumento es de gran
relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean
utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su valiosa
colaboracion.

1. Ratos generales del juez

Nombre del juez: REYNA MARGARITA ESCOBERO ZARZOSA

Grado profesional: Maestria (X) Doctor ()
Clinica (X) Social ()
Area de formacion académica: Educativa (X ) Organizacional ()
. ASISTENCIAL — MINSA
Areas de experiencia profesional: DOCENTE UNIVERSITARIO
s CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA
Institucion donde labora: UNIVERESIDAD SAN PEDRO - CHIMBOTE
Tiempo de experiencia profesional en 2 a 4 afos ()
el area: Mas de 5 afios ( X )
Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados

Psicométrica:

(si corresponde) Titulo del estudio realizado.

2. Propésito de | luacia

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de Ia Prueba: | Cuestionario sobre el uso de métodos anticonceptivos

Autor | Pérez

Procedencia: | Cajamarca, Peru

Administracion: | Individual

Tiempo de aplicacion: | 20 minutos

Ambito de aplicacién: | Centro de Salud de Chimbote en Ancash.

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en 3 dimensiones:
Significacion: decision y eleccion (1-7), constancia de uso (8-13) y evaluacion
(14-20)

e INVESTIGA
* UCV




—

B

N

<
<

!

‘ﬂ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Dimensiones del instrumento: decision y eleccion, constancia de uso y evaluacion.
¢ Primera dimensién: Decision y eleccion
¢ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de la decision y eleccion en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones
¢, Buscas informacion sobre los métodos

Informacion anticonceptivos antes de tomar una decision sobre 4 4 4
cual utilizar?

) Cuando tienes dudas sobre como usar un método 4 4 4

Libertad de = : S S

: 35 anticonceptivo, ¢crees que puedes acudir libremente

orientacion 3 S Y 23
a un centro de salud u hospital para pedir orientacién?

Fibortad daelecdon ¢Eliges el uso de métodos anticonceptivos de manera 4 4 4
consciente y voluntaria?

. - = - : . 4 ; 2 3

Infiuencia ¢Er§zs influida para usar métodos anticonceptivos por 3 4 o siintes influenidais
algun familiar o amistada cercana?
¢(Has sido presionada para usar métodos 4 4 4

Presion anticonceptivos por algun familiar o amistada
cercana?
¢, Consideras que es importante que el método 4 4 4

Facilidad de uso anticonceptivo que elijas sea facil de usar y
administrar?
¢ Consideras que es importante que el método 4 4 4

Accesibilidad y
economia

anticonceptivo que elijas sea accesible y econémico?

Uucv

INVESTIGA
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« Segunda dimension: Constancia de uso
» (Objetivos de la Dimensién: Medir el nivel de la constancia del uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones

Frecuencia de uso ¢ Usas métodos anticonceptivos en tus encuentros 4 4 4
sexuales?

Prevencién ¢ Usas métodos anticonceptivos para prevenir un 4 4 4
embarazo no deseado?

Frecuencia de ¢ Te sueles orientar sobre uso de métodos 4 4 4

orientacion anticonceptivos?

Safisfaccion ¢ Estés satisfecha estés con la informacion que has 4 4 4
recibido sobre los métodos anticonceptivos disponibles?

Constancia de uso ¢Eres constante en el uso del método anticonceptivo que 4 4 4
utilizas?
¢ Sueles dejar de utilizar un método anticonceptivo debido 4 4 4

Interrupcion de uso

a los efectos secundarios?
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Al

e Tercera dimension: Evaluacion

Objetivos de la Dimension: Medir el nivel evaluacion en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones

Percepcion de ventajas (‘,C(ees que existen muchas ventajas al usar un método 4 4 4
anticonceptivo?

Percepcion de | ¢Te sientes confiada en la efectividad de los métodos 4 4 4

efectividad anticonceptivos?

Continuidad (‘,Pl_ensan en continuar con el uso de métodos 4 4 4
anticonceptivos?

B i b ¢iPiensas en cambiar el método anticonceptivo que 4 4 4
usas por otro?

L, ¢ Eres consciente estas de los riesgos asociados por no 4 4 4
utilizar métodos anticonceptivos?

Evaluacion de | ¢Evaluas la eficiencia de los métodos anticonceptivos 4 4 4

efectividad antes de su uso?
¢, Compartes tu experiencia con otros sobre los métodos 4 4 4

Comunicacion

anticonceptivos que usas?

* UCV

INVESTIGA

C.O.P. N* 7643

Firma del evaluador
DNI 32951575
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Prueba de
conocimientos sobre métodos anticonceptivos”. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste
sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su

valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

JOSUE MINA CUCHILLO.

Grado profesional: Maestria { X) Doctor [
Clinica { ) Social [
Area de formacion académica: Educatva ( X ) Organizacional (X)

Areas de experiencia profesional:

COORDINADOR DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

Institucion donde labora:

PROJECT MANAGEMENT INSTITUTE (FMI)
UNIVERSIDAD NACIOMAL MAYOR DE SAN MARCOS
(CINFO)

el drea:

Tiempo de experiencia profesional en

2 a4 afos (X}
Mas de 5 afios ()

Psicométrica:
(si corresponde)

Experiencia en Investigacion

Trabajo(s) psicomeétricos realizados

Titulo del estudio realizado.

2. Proposito de la evaluacidn

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba:

Prueba de conocimientos sobre métodos anticonceptivos

Tiempo de aplicacion:

Autor | Pérez
Procedencia: | Cajamarca, Pert
Administracion; | Individual
20 minutos

Ambito de aplicacion:

Cenfro de Salud de Chimbote en Ancash.

Significacion:

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en 3 dimensiones:
definicion (1-6), identificacion (7-12) y comprension (13-20)
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Dimensiones del instrumento: definicion, identificacion y comprension.
Primera dimension: Definicion

* Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de conocimiento sobre la definicidn en el uso de métodos anticonceptivos.

) Observaciones/
Indicadores Item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones
Un método anticonceptivo es un dispositivo, sustancia o
Concepto procedimiento que se usa para impedir o reducir la 4 4 4
posibilidad de un embarazo no deseado.
El objetivo de los métodos anticonceptivos prevenir el 4 4 4
Objetivo embarazo y reducir el riesgo de contraer infecciones de
transmision sexual.
: : ; . 4 4 4
Alcance Los métodos anticonceptivos son para varones y mujeres.
El método del ritmo o calendario es un método de 4 4 4
Tipo de método abstinencia de relaciones sexuales en el periodo fértil del
anticonceptivo ciclo menstrual determinado por la presencia de moco
cervical o sensacion de humedad en genitales.
Ti . El método de Dispositivo intrauterino DIU es un dispositivo 4 4 4
ipo de método R : 2 <
: 3 que se inserta en la cavidad uterina y libera cobre,
anticonceptivo D s
impidiendo la fecundacion.
La vasectomia es un método anticonceptivo permanente 4 4 4

Tipo de método
anticonceptivo

que mediante una cirugia liga y secciona los
conductos deferentes.

L

*%ss UCV

oo INVESTIGA
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* Segunda dimension: Identificacion
» Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de conocimiento sobre la identificacion en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/
Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia Recomendaciones
Identificacion de tipo 4 4 4
de método El conddn es un método anticonceptivo de barrera,
anticonceptivo
Idenhficacnén de tipo Los anticonceptivos orales son un método anticonceptivo 4 4 4
de método RIS
anticonceptivo '
:;!ee ;\':i;iz%lén %0 El r_nétodo Qel ritmo o (_iel ca!enda!‘io es un método 3 4 4
anticonceptivo anticonceptivo de abstinencia periddica.
:;!entnﬁg:gon dedpo La anticoncepcién quirdrgica voluntaria femenina es un método " . .
g.me 2 anticonceptivo quirdrgico.
anticonceptivo
Establecimiento Centros de Salud - Hospitales brindan una orientacion 4 4 4
adecuado adecuada sobre métodos anticonceptivos.
Orientacion El Obstetra da informacién vélida sobre métodos 4 4 4
adecuada anticonceptivos.

oo INVESTIGA

LA
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e Tercera dimension: comprension
Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de conocimiento sobre la comprension en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad Coherencia | Relevancia Recomendaciones
c gz Los inyectables suprimen la ovulacion ocasionada por el
omprension de uso de | . 5 .
método anticonceptivo ;ncrement.o de la hormona prolactina como consecuencia de 4 4 4
a lactancia materna.
Comprension de uso de | Los anticonceptivos orales (las pastillas) suprimen la 4 a 4
método anticonceptivo ovulacién y espesan el moco cervical.
Comprension de uso de | El conddn impide que los espermatozoides tengan acceso al a a 4
método anticonceptivo tracto reproductor.
Comprension de uso de | Los condones tienen una tasa de eficacia del 98% en la 4 a 4
método anticonceptivo prevenciéon del embarazo si se utiliza correctamente.
Co_mprensu.)n de e de Se debe usar un condén nuevo en cada relacion sexual. 4 4 4
método anticonceptivo
Si un método anticonceptivo no funciona o se olvida de usarlo
Asesoria se debe de buscar asesoramiento médico para evaluar la 4 4 4
necesidad de una alternativa o plan de emergencia.
Es importante utilizar métodos anticonceptivos para prevenir
Importancia embarazos no deseados y reducir el riesgo de contraer 4 4 4
enfermedades de transmision sexual.
El uso de métodos anticonceptivo es responsabilidad tanto
Responsabilidad de los hombres como de las mujeres, ya que ambos tienen 4 4 4

un papel activo en la prevencion del embarazo y en la
proteccién de su salud sexual y reproductiva.

Mg. ]o;uo Nina Cuchillo

O {JI‘IC\(,ESTIGA MAGISTER EN DOCENCIA UNIVERSITARIA

Especialista en Asesoria de Trabajos

de Investigacion ( Tesis)
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento "Cuestionario
sobre el uso de métodos anticonceptivos”. La evaluacién del instrumento es de gran
relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean
utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicelogico. Agradecemos su valiosa
colaboracidn.

1. Datos geperales del juez

Nombre del juez: JOSUE MINA CUCHILLO

Grado profesional: Maesiria (X)) Doctor [

Clinica ( ) Social [

Area de formacion academica: Educativa (X) Organizacional [ X )

Areas de experiencia profesional: COORDINADOR DE UNIDAD DE INVESTIGACION

PROJECT MAMNAGEMENT INSTITUTE

Institucion donde labora: UMIVERSIDAD NACIOMAL MAYOR DE SAN MARCOS
(CINFOY
Tiempo de experiencia profesional en 2 a 4 afios [ X))
el area: Mas de 5 afies ( ]
Experiencia en Investigacién Trabajo(s) psicométricos realizados

Pzicométrica:

{si corresponde) Titulo del estudio realizado.

2. Propésito de | luacié

Walidar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Mombre de |a Prueba: | Cuestionario sobre el uso de métedos anticonceptivos

Autor | Pérez

Procedencia: | Calamarca, Perd

Administracign: | Individual

Tiempo de aplicacion; | 20 minutos

Ambito de aplicacién: | Gentro de Salud de Chimbote en Ancash.

El cuestionario consta de 20 items distribuidos en 3 dimensiones:
Significacién: | decisién y eleccién (1-7), constancia de uso (3-13) y evaluacion
(1420}
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Dimensiones del instrumento: decision y eleccion, constancia de uso y evaluacion.
¢ Primera dimension: Decision y eleccion
¢ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de la decision y eleccién en el uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones
i Buscas informacion sobre los meétodos
Informacion anticonceptivos antes de tomar una decision sobre 4 4 4
cuadl utilizar?
§ Cuando tienes dudas sobre cémo usar un método 4 4 4
Libertad de . 2 ) it
aricnianibn anticonceptivo, jcrees que.puedes acu.dlr I.lbremg’nte
a un centro de salud u hospital para pedir orientacién?
bt de dlasatin (,Ehge.s el uso de met.odos anticonceptivos de manera 4 4 4
consciente y voluntaria?
: ¢ Eres influida para usar métodos anticonceptivos por 4 4 4
Influencia 2 e S
algtn familiar o amistada cercana?
iHas sido presionada para wusar métodos 4 4 4
Presion anticonceptivos por algin familiar o amistada
cercana?
i Consideras que es importante que el método 4 3 4
Facilidad de uso anticonceptivo que elijas sea facil de usar y
administrar?
Accesibilidad y i Consideras que es importante que el método 4 4 4

economia

anticonceptivo que elijas sea accesible y econémico?

oeoe INVESTIGA
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¢ Segunda dimension: Constancia de uso
¢ Objetivos de la Dimension: Medir el nivel de la constancia del uso de métodos anticonceptivos.

Observaciones/

Indicadores item Claridad | Coherencia| Relevancia Recomendaciones

Fleaifenca & 6o ¢ Usas métodos anticonceptivos en tus encuentros 4 4 4
sexuales?

Proveiicibi ¢ Usas métodos anticonceptivos para prevenir un 4 4 4
embarazo no deseado?

Frecuencia de ¢ Te sueles orientar sobre uso de métodos 4 4 4

orientacion anticonceptivos?

Satisfaccién ¢ Estas satisfecha estas con la informacion que has 4 4 4
recibido sobre los métodos anticonceptivos disponibles?

Conelincs de o ¢ Eres constante en el uso del método anticonceptivo que < 4 4
utilizas?
¢ Sueles dejar de utilizar un método anticonceptivo debido < 4 4

Interrupcion de uso

a los efectos secundarios?

oo INVESTIGA

*o@
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e Tercera dimensién: Evaluacién
e Objetivos de la Dimensién: Medir el nivel evaluacion en el uso de métodos anticonceptivos.

. Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
Percepcion de ventajas (,C{ees que existen muchas ventajas al usar un método 4 4 4
anticonceptivo?
Percepcion de | ¢;Te sientes confiada en la efectividad de los métodos 4 4 4
efectividad anticonceptivos?
Continuidad (,Pl.ensan en continuar con el uso de métodos 4 4 4
anticonceptivos?
Evaluacién de cambio ¢Piensas en cambiar el método anticonceptivo que 4 4 4
usas por otro?
Percepcion de riesgos (,Elres consciente e§tas de lc?s riesgos asociados por no 4 4 4
utilizar métodos anticonceptivos?
Evaluacion de | ¢Evalias la eficiencia de los métodos anticonceptivos 4 4 4
efectividad antes de su uso?
P ey 1 (;Cf)mparte.s tu experiencia con otros sobre los métodos < 4 4
anticonceptivos que usas?

-2 INVESTIGA E :
o<e<e UCV Mg. Josue Nina Cuchillo

MAGISTEREN DOCENCIA UNIVERSITARIA
Especialista en Asesoria de Trabajos
ée Invesugacion ( Tesis )

Firma del evaluador
DNI 42237584
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Direccion de Documentacion e
Informacion Universitaria y
Registro de Grados y Titulos

Superintendencia Nacional de

Ministerio de Educacion | gqycacién Superior Universitaria

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

G Grado o Titulo Institucidn
TITULO DE SEGUNDA ESPECIALIDAD EN
GERENCIA EN SERVICIOS DE SALUD
VELASQUEZ CARRASCO, ; UNIVERSIDAD CATOLICA LOS
LUZMILA YOLANDA 3:;:;::{':‘:,,:2 ",,"R?SENCI SE ANGELES DE CHIMBOTE
DNI 32784678 : PERU
Fecha matricula: 15032017
Fecha egreso: 31/122017
DOCTORA EN SALUD PUBLICA
VELASQUEZ CARRASCO, Fecha de diploma: 11/07/22 UNIVERSIDAD CATOLICA LOS
LUZMILA YOLANDA Modalidad de estudios: PRESENCIAL ANGELES DE CHIMBOTE
DNI 32784678 PERU
Fecha matricula: 15032018
Fecha egreso: 31/122020
SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN
OBSTETRICIA DE ALTO RIESGO
VELASQUEZ CARRASCO, Fecha de diplocss: 1883/22 UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS
LUZMILA YOLANDA Modlidad de estudios: PRESENCIAL SA
DNI 32784678 PERU
Fecha matricula: 08082013
Fecha egreso: 08122016
MAESTRA EN SALUD PUBLICA
VELASQUEZ CARRASCO, Fecha de diploma: 15/06/17 UNIVERSIDAD CATOLICA LOS
LUZMILA YOLANDA Modslidad de estudios: PRESENCIAL ANGELES DE CHIMBOTE
DNI 32784678 PERU
Fecha matricula: 15/03/2009
Fecha egreso: 150072017
VELASQUEZ CARRASCO., LSCTACTADA KN SETEIRMIA UNIVERSIDAD PRIVADA DE SAN
;';f’;’z';"‘:;“”m Fecha de diploma: 03/05/1996 :22':,0
g Modalidad de estudios: -
BACHILLER EN CIENCIAS DE LA SALUD -
OBSTETRICIA
VELASQUEZ CARRASCO, ) UNIVERSIDAD PRIVADA DE SAN
LUZMILA YOLANDA ;“z:;:d":m o pas PEDRO
DNI 32784678 ~ o PERU
Fecha matriculs: Sin informacion (***)
Fecha egreso: Sin informacion (***)
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Superintendencia Nacional de
Educacién Superior Universitaria

Ministerio de Educacion

* PERU

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

Gradu Grado o Titule Institucion

SEGUNDA ESPECIALIDAD EN OBSTETRICIA CON MENCION

EN SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIA

o MENCIONENS J K CCOMUNITY

ESCOBEDO ZARZOSA, :‘2:' l':‘dl( 'l::m ElW.?fl;lll PEANKLEAR X COMBESIIARTS UNIVERSIDAD SAN
REVNAMARGARITA Modalidad de cstadios: PRESENCIAL PERRO
DNI 32951575 : . PERU

Fecha matricula: 07042014

Fecha egreso: 31082015

MAESTRO EN OBSTETRICIA CON MENCION EN GENERO.

INTERCULTURALIDAD Y CALIDAD DE ATENCION

Ba ; = INIVERS N

ESCOBEDO ZéRZObA. Fecha de diploma: 1610418 UNIVERSIDAD SAN
REYNA MARGARITA Modalidsd de estudios: PRESENCIAL PEDRO
DNI 32951575 ’ T ‘ PERU

Fecha matricula: 01/04/2013

Fecha egreso: 31072014
ESCOBEDO ZARZOSA., ORETLIR UNIVERSIDAD PRIVADA
gi‘f;‘z’;:':’:;(”‘km Fecha de diploma: 23/06/1995 25 :3” PRD

SN Modalidad de estudios: -

MAGISTER EN CIENCIAS DE LA EDUCACION SUPERIOR
ESCOBERO ZARZOSA, Fecha de diploma: 24072014 UNIVERSIDAD SAN
REYNA MARGARITA Modalidad de estudios: - PEDRO
DNI1 32951575 PERU

Fecha matricula: Sin informacion (***)

Fecha egreso: Sin informacion (***)

BACHILLER EN CIENCIAS DE LASALUD
ESCOBEDO ZARZOSA, Fecha de diploma: 30009/19%4 UNIVERSIDAD PRIVADA
REYNA MARGARITA Modalidad de estudios: - DE SAN PEDRO
DNI 32951575 PERU

Fecha matricula: Sin informacion (***)

Fecha egreso: Sin informacion (***)
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Superintendencia Nacional de
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NINA CUCHILLO, JOSUE
DNI 42237584

MAESTRO EN DOCENCIA UNIVERSITARIA

Fecha de diploma: 21/12/20
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

Fecha matriculs: 03/04/2019
Fecha egreso: 09/082020

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO SAC.
PERU

NINA CUCHILLO, JOSUE
DNI 42237584

INGENIERO INDUSTRIAL

Fecha de diploma: 22/02/18
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

UNIVERSIDAD PRIVADA DEL NORTE S A.C.
PERU

NINA CUCHILLO, JOSUE
DNI 42237584

BACHILLER EN INGENIERIA INDUSTRIAL

Fecha de diploma: 22/03/17
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

Fecha matriculs: 200052014
Fecha egreso: 21/122016

UNIVERSIDAD PRIVADA DEL NORTE S A.C.
PERU




Anexo 6: Base de datos de prueba piloto

WV 1: CONOCIMIENTO

Comprension

P20

P19

P18

P17

P16

P15

P14

P13

Identificacion

P12

P8 |P9| P10 P11

P7

Definicion

P&

P5

P4

P2 | P3

P1

1

0

1

0
0

1

0
1
1

MUESTRA

sujeto 1

sujefo 2

sujeto 3

sujeto 4

sujeto 5

sujeto 6

sujeto 7

sujeto 8

sujeto 9

sujeto 10

Estadisticas de fiabilidad

N de
elementos

Kuder-
Richarson

20

822




Evaluacion

P20

P19

P18

P17

P16

P15

P14

Constancia de uso

P13

P12

P11

Decision y eleccion

P7 (P8 P3| P10

P&

P4 | P5

P3

P2

4

P1

4

5

5

5
4

3

MUESTRA

sujeto 1

sujeto 2
sujeto 3

sujeto 4
sujeto 5

sujeto 6
sujeto 7

sujeto 8

sujeto 9
sujeto 10

Estadisticas de fiabilidad

N de
elementos

Alfa de
Cronbach

20

992




Anexo 7: Base de datos

Vi

10

10
13
12
12
12
18
13
12
15
12
18

V 1: NIVEL DE CONOCIMIENTOS

D3

Comprension

20

19

18

17

16

15

14

13

D2

Identificacion

12

11

10

1

0

1

1

718|9
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0

0

0

D1

2
1

2
1

2
2
2
2
1

2
4
4

3

3

Definicion

0

0
0
0
1
0
0

0

1

1

0]1

0]1
0

0

0]0]1

0]0]1

0j0j0]0O
0]0]1

0]0]1

0]0]1
0]0]1

0j0j0]0O
0]0]1
4

1
1

1

0]0]1
4
4

1
1
1

1

4
4
4
4
0
0
1
1
1
0
1
1
0

1

112|3(4(5|6
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V 2: USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
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Asentimiento Informado

Titulo de la investigacion: Conocimiento y uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash, 2023, Investigador (a) (es):
Linan Mariel Rosales Aguilar.

Propésito del estudio

Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Conocimiento y uso de
métodos anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de Ancash,
2023", cuyo objetivo es: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y el
uso de métodos anticonceptivos en mujeres de un Centro de salud de Chimbote de
Ancash, 2023. Esta investigacion es desarrollada por la estudiante de posgrado,
del programa académico de Maestria en Gestion de los Servicios de la Salud. En
un Centro de Salud de Chimbote de Ancash.

Describir el impacto del problema de la investigacion.

La investigacion con el objetivo de investigar la relacion entre el conocimiento y el
uso de métodos anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote
tiene implicaciones significativas para el bienestar de los empleados, la calidad de
la atencion las pacientes y el desempefio general de la organizacién de salud.

Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los
procedimientos del estudio):
1. Se realizara una encuesta o entrevista donde se recogera datos personales
y algunas preguntas sobre la investigacion titulada:” Conocimiento y uso de
métodos anticonceptivos en mujeres de un Centro de Salud de Chimbote de
Ancash, 2023".
2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 30 minutos
y se realizara en el ambiente de los consultorios de obstetricia del Centro
de Salud de la institucion. Las respuestas al cuestionario o entrevista seran
codificadas usando un numero de identificacion y por lo tanto, seran anonimas.

*Obligatorio a partir de los 18 afos
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