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Resumen

La investigacion realizada cuyo objetivo fue determinar los conocimientos y
actitudes acerca de la educacion sexual y los embarazos no deseados, en los
adolescentes de 14 a 18 afos, del Distrito Metropolitano de Quito, utilizando un
cuestionario realizado en la plataforma Google Forms que consta de 18 items de
opcién multiple que fue aplicado a una muestra de 111 adolescentes con el objetivo
de determinar los conocimientos, actitudes y practicas (CAP) sobre la educacion

sexual y los embarazos no deseados.

Los resultados obtenidos indican que los adolescentes tienen conocimiento sobre
métodos anticonceptivos, infecciones de transmision sexual (ITS) y factores de
riesgo para los embarazos no deseados, pero, aungue el conocimiento es superficial
los participantes han mostrado interés por aprender mas sobre educacion sexual,

mostrando una actitud positiva frente al tema.

Palabras clave: Educacion sexual, embarazo no deseado, métodos anticonceptivos,

infecciones de transmisién sexual.



Abstract

The objective of the research was to determine the knowledge and attitudes about sex
education and unwanted pregnancies among adolescents between 14 and 18 years old at
Distrito Metropolitano de Quito, utilizing a questionnaire developed on the Google
Forms platform which contained 18 multiple-choice items that were applied to a sample
of 111 adolescents with the objective of determining the knowledge, attitudes, and
practices (KAP) about sex education and unwanted pregnancies.

The results obtained indicate that adolescents have knowledge about contraceptive
methods, sexually transmitted infections (STIs) and risk factors for unwanted
pregnancies, but, although knowledge is superficial, the participants have shown interest
in learning more about sex education, showing a positive attitude towards the subject.
Key words: Sex education, unwanted pregnancy, contraceptive methods, sexually

transmitted infections.



Introduccion

La educacion sexual integral es una pieza fundamental para la prevencion de
embarazos no deseados, infecciones de transmision sexual y para poder llevar una
vida sexual responsable y consciente desde una edad temprana hasta la vejez.

La educacion sexual integral tiene como objetivo entregar informacion
cientificamente comprobada acerca de anatomia, desarrollo humano y salud
reproductiva, asi como también involucrar la informacion sobre anticoncepcion,
infecciones de transmision sexual (ITS) y parto.

A pesar de lo que se cree, el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas o
UNFPA (2021) menciona que:

Este modelo de educacion no solo engloba el &mbito bioldgico y sexual, sino
también el entorno familiar, social, cultural y los roles de género arraigados a
esta de manera que se respete la salud sexual integral y las necesidades
individuales de cada persona, buscando prevenir asi la discriminacion, el abuso

y violencia sexual.

“Considerando que en el contexto ecuatoriano el 80% de los embarazos
adolescentes se dan por esta Ultima razon” (Swissinfo.ch, 2021).

En el Ecuador la educacion de la salud sexual y reproductiva se ha visto
influenciada por el gobierno, si bien los gobiernos del pais son quienes crean planes
para impartir estos temas, nuestro pais ha atravesado por varias circunstancias que han
provocado que el avance en educacion sexual se retrase. EI Ministerio de Salud
Publica (2011), “implemento la Estrategia Nacional Intersectorial de Planificacion
Familiar y Prevencion de Embarazos Adolescentes (ENIPLA) esta estrategia estaba
enfocada en garantizar los derechos sexuales y reproductivos y el acceso efectivo a
servicios integrales de salud sexual y reproductiva”, todo con respaldo cientifico para
poder brindar informacion, orientacion y asesoramiento en sexualidad y planificacion

familiar. Sin embargo, en el afio 2014 se implementé un nuevo plan, llamado Plan



Familia Ecuador, esta estrategia tuvo un enfoque conservador y restrictivo, generando
mas tabues y mitos sobre la educacion sexual en lugar de trabajar en la disolucion de

estos. Escobar (2022) plantea que:

El plan familia se disolvio en el afio 2017 y si bien es cierto que actualmente en
el afio 2022, el gobierno de Guillermo Lasso ha emitido una Guia de la educacion
sexual y afectividad mediante el Ministerio de Salud Publica (MSP)
lastimosamente ésta, a pesar de ser muy completa, no se encuentra en el pénsum

de ningun colegio del Ecuador (Escobar, 2022).
Siendo éste un claro indicador acerca de que la falta de educacion de la salud
sexual y reproductiva y por lo tanto de conocimiento sobre la sexualidad sigue latente

y ésta pone en alto riesgo a los adolescentes de contraer ITS, conllevar embarazos no

deseados, sufrir violencia sexual, entre otros.

Es asi, que considero de suma importancia el tema y es la razon por la cual
hice este estudio descriptivo el cual abarca conocimientos y actitudes sobre educacion
sexual y embarazo no deseado en los adolescentes, para entender y conocer que puede

mejorar en la educacion de la salud sexual y reproductiva impartida en el pais.



Capitulo |
1.Planteamiento del problema
1.1 Pregunta de investigacion
¢Cuales son los conocimientos y actitudes sobre educacion sexual y embarazo no
deseado en los adolescentes, usuarios de Instagram del Distrito Metropolitano de

Quito, en noviembre de 20227

1.2 Objetivos

1.2.1  Objetivo General
Determinar los conocimientos y actitudes acerca de la educacion sexual y los
embarazos no deseados, en los adolescentes de 14 a 18 afios, usuarios de la red de
Instagram del Distrito Metropolitano de Quito.

1.2.2  Obijetivos Especificos

¢ Identificar los conocimientos sobre educacidn sexual que tienen los adolescentes
acerca de los métodos anticonceptivos e infecciones de transmision sexual.

e Reconocer las actitudes de los adolescentes frente a la educacion sexual.

e Determinar los riesgos de embarazos no deseados percibidos por los

adolescentes.

1.3 Justificacién

Los embarazos no deseados son un problema de salud publica no solo en el
Ecuador sino a nivel mundial, “actualmente Ecuador es el segundo pais en América

Latina con las tasas més altas de embarazos adolescentes” (Mella, 2022).

“La educacion sexual abarca varios temas sobre la salud sexual y reproductiva
explorando ademas de valores, mitos y creencias relacionadas a estos temas, ayuda que
las personas desarrollen las herramientas necesarias para cuidar de su salud sexual y

reproductiva” (Planned Parenthood, 2022).

Honrubia (2019) manifiesta:



Para que esta educacion de la salud sexual y reproductiva sea llevada a cabo de
manera efectiva debe dejar de ser dirigida s6lo hacia la genitalidad porque ésta
empieza desde el momento del parto e involucra todas las interacciones sociales
que tenemos, incluyendo las palabras que se dicen y que no se dicen, los abrazos,

los besos, etc.

Segun la OMS:

Los programas de educacion sexual deberian iniciarse tempranamente, ser
especificos para cada edad y constituir una actividad continua de
promocion de la salud durante los afios escolares. Deberian empezar en la
familia, con los nifios en edad preescolar, y estar en conexion con la
escuela. Durante los primeros afios escolares la ensefianza deberia
centrarse en todos los aspectos del desarrollo sexual normal -biol6gico y

psicoldgico-, incluyendo las variaciones normales (Honrubia, 2019).

Si bien es cierto que la educacion de la salud sexual y reproductiva debe empezar
en la familia, esta realidad no es muy comun en paises de Latinoamérica debido al tabu
que todavia existe sobre la sexualidad y lo que compone a esta, por esta razon es
importante que las instituciones educativas tengan un programa eficaz de salud sexual y
reproductiva desde edades tempranas, de esta manera segun Swissinfo.ch (2021) “se
puede ayudar a evitar los casos de abuso sexual que en Ecuador son muy comunes en
nifas menores de 14 afos”, y como consecuencia los embarazos adolescentes 0 no

deseados.
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2. Marco Teorico

2.1 Educacion Sexual y Sexualidad

Para hablar de educacion sexual es importante conocer qué es la sexualidad y lo

que conforma a esta. La OMS (2006) define la sexualidad como:

Un aspecto central del ser humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al
sexo, las identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la intimidad,
la reproduccion y la orientacion sexual. Se vivencia y se expresa a través de
pensamientos, fantasias, deseos, creencias, actitudes, valores, conductas,

practicas, papeles y relaciones interpersonales.

Teniendo en cuenta que la reproduccidn es solo una parte de la sexualidad,
erradamente sigue latente la creencia acerca de que la educacion de la salud sexual y
reproductiva se basa netamente en esta, cuando la realidad es que la sexualidad humana

estd en nosotros desde que nacemos hasta que morimos.

Planned Parenthood (2022) describe a la salud sexual y reproductiva como:

La educacion de la salud sexual y reproductiva es un proceso de aprendizaje y
ensefianza de calidad sobre varios temas relacionados con la sexualidad y la
salud reproductiva, por esto es importante primero conocer qué es la sexualidad
y lo que conforma a esta, en una educacion sexual de calidad se exploran valores
y creencias asociados a estas obteniendo asi las herramientas necesarias para
poder manejar la relacién con uno mismo, su comunidad, su pareja e incluso su

propia salud sexual.



El Ministerio de Salud Pdblica (2011) presenta:

La Estrategia Nacional Intersectorial de Planificacion Familiar y Prevencién del
Embarazo Adolescente (ENIPLA) cuyo objetivo fue principalmente garantizar los
derechos sexuales y reproductivos, el acceso a servicios integrales de salud sexual
y reproductiva y promovia también la planificacion familiar que fue vigente hasta

el afo 2014.

PlanV (2015) comunica que “esta estrategia fue reemplazada por el Plan Nacional de
Fortalecimiento de la familia, este plan tuvo muchas criticas porque impuso valores
conservadores y perspectivas de castigo y prohibicion retrocediendo asi hasta cien afios
en los avances de sexualidad”, afortunadamente el afio 2017 en el gobierno de Lenin
Moreno se disolvio este plan porque claramente no estaba funcionado.

Segun Escobar (2022), “actualmente en el afio 2022, el gobierno de Guillermo
Lasso emiti6 una “Guia de la educacion sexual y afectividad” sin embargo, esta guia no
forma parte del pénsum en ningln colegio del Ecuador”, a pesar de ser muy completa;
por otro lado, es importante tomar en cuenta que como platea Tapia (2022) “la inversion
en salud y educacién ha caido en un 80% este 2022, lo cual desfavorece aun mas la

promocion de la educacidn de la salud sexual y reproductiva.

2.2 Tabu de la Sexualidad

Gonzélez Labrador (2002) afirma que:

Los tabues y mitos que existen en torno a la sexualidad se remontan hace varios
siglos atras donde la mujer era considerada una pertenencia donde su unico rol era
complacer sexualmente a su pareja y reproducirse, por otro lado, los hombres

tenian plena libertad sexual, podian tener tantas parejas sexuales como les sea



posible y el sexo era parte de su rutina diaria. Una vez que fueron apareciendo las
corrientes religiosas los tabues se fueron intensificando porque éstas se
encargaron de estigmatizar al sexo como algo sucio, indebido e impuro. Salvo
algunas culturas orientales donde el sexo era mejor visto como un acto culto y
venerante.

Teniendo estas raices como influencia empiezan a aparecer los géneros,
los roles de género y los estereotipos sexuales, de igual manera aparecen los mitos
y tables relacionados al desempefio sexual y a la sexualidad, los cuales
sorprendentemente siguen presentes en nuestro dia a dia evitando que se pueda

disfrutar de la sexualidad y van marcando el comportamiento sexual de cada uno.

Existen mitos y tabues tanto para el género femenino como el masculino,
respecto al genero femenino resalta mucho el fingir el goce sexual debido a lo
mencionado anteriormente respecto a que la mujer debe complacer sexualmente
a su pareja, muchas mujeres no llegan ni si quiera al orgasmo debido a la
ignorancia de su pareja en técnicas coitales, por otro lado, los mitos y tabues que
persiguen a los hombres han sido el que no sea bien visto ni permitido el expresar

sus emociones, porque siempre deben mantener una imagen de fortaleza.

Como podemos observar todo esto viene ligado a la sexualidad, y mientras los
tabues acerca de esta sigan existiendo mas dificil va a ser cambiar esta perspectiva hacia
hombres y mujeres, por lo tanto, es importante ir rompiendo con cada uno de estos tabues
y mitos y ensefiar desde edades tempranas todo lo que abarca la sexualidad, para por fin
dejar de verla como algo malo, sino como algo que es parte de todos nosotros y nos va a

acompanar durante toda nuestra vida.
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2.3 Métodos Anticonceptivos y su Accesibilidad

“Los anticonceptivos son cualquier método, dispositivo o medicamento que se
utiliza con el fin de evitar el embarazo” (OASH, 2021).

Existe una variedad de métodos anticonceptivos, sin embargo, podemos notar que
hay més anticonceptivos dirigidos hacia mujeres que para hombres, aunque esto ayude a
ambos, considero importante que el desarrollo de anticonceptivos hacia hombres deberia
ser urgente, sino la responsabilidad recae en mayor peso hacia la mujer.

Algunos de los métodos anticonceptivos para mujeres y hombres son los
siguientes segun el Eunice Kennedy Shriver National Institute of Child Health and
Human Development (2019):

Métodos de anticoncepcidn reversible de larga duracion

e Meétodos intrauterinos como el dispositivo o sistema intrauterino (DIU
6 SIV), su duracion va de 3 a 5 afios.

e Implantes, son varillas implantables de plastico flexible y su duracién
es de hasta 5 afios.

Métodos hormonales

e Anticonceptivo inyectable

e Pildoras solo de progestina (POP)

e Anticonceptivos orales combinados
e Parche anticonceptivo

e Anillos vaginales

Métodos de barrera

e Condones masculinos y femeninos, ambos métodos ademas de ayudar a
evitar los embarazos no deseados son fundamentales para evitar

enfermedades de transmision sexual (ETS).



Esponjas anticonceptivas.

Espermicidas

Diafragmas, deben reemplazarse después de 1 0 2 afios y se necesita la
ayuda de un profesional de la salud para su uso.

Capuchones cervicales, pueden ser reemplazaos hasta 2 afios después, y

también es necesaria la ayuda de un profesional de la salud para su uso.

Anticonceptivos de emergencia

El uso de los anticonceptivos de emergencia es Unicamente para cuando se tuvo

relaciones sexuales sin proteccion o si el condon se rompid, algunos de estos son:

DIU de cobre
Las pildoras anticonceptivas de emergencia, estas pildoras no pueden

usarse como método anticonceptivo regular.

Esterilizacién

El método de esterilizacion es una forma permanente para controlar la natalidad,

se lo realiza mediante una cirugia y por lo general, estos procedimientos no son

reversibles, estos son:

La ligadura de trompas, en este procedimiento quirdrgico se ata, corta o
sella las trompas de Falopio impidiendo que el esperma llegue al 6vulo
para su fecundacién y asi mismo el 6vulo no puede llegar al Gtero.

La vasectomia, también es un proceso quirurgico donde se obstruye, corta
o cierra los conductos deferentes impidiendo que el esperma abandone los
testiculos y asi no puede llegar al évulo.

o Implante esterilizador, este método no es quirdrgico y tiene como

objetivo obstruir de forma permanente las trompas de Falopio.
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Como podemos observar existen varios métodos anticonceptivos, si hay tantos
métodos entonces ¢por qué siguen existiendo tantos embarazos no deseados? Mucha
gente se pregunta lo mismo, a veces es dificil percibir que las realidades de uno son muy
diferentes a las de otros y la accesibilidad que pueden tener unos a métodos
anticonceptivos no es la misma que tienen otros.

La accesibilidad a métodos anticonceptivos se ha visto restringida hace varios
afios no solo por la desinformacion, sino también por el miedo y verglienza a ser juzgados
ya sea en centros de salud o farmacias, por esta razon muchos adolescentes prefieren
arriesgarse a llevar una vida sexual activa irresponsable que ir en busca de informacién.

Como se mencion6 anteriormente, el Ministerio de Salud Publica junto a otros
ministerios implementaron la ENIPLA, la cual buscaba garantizar los derechos,
principalmente sexuales y reproductivos y el acceso efectivo a servicios integrales de
salud sexual y reproductiva, “esto se lo hizo informando, orientando y asesorando en
sexualidad y planificacion familiar” (Rodriguez, 2017).

Como mencionamos anteriormente, este plan solo estuvo vigente hasta el afio
2014 que fue reemplazado por el Plan Familia Ecuador hasta que finalmente se disolvio
en el afio 2017 y a pesar de que actualmente en el gobierno de Guillermo Lasso se cuente
con una “Guia de la educacion sexual y afectividad” el hecho de que no se encuentre en
el pénsum de ningln colegio hace que sea un factor mas que influya en que el acceso a

conocimiento sobre temas como los métodos anticonceptivos se vea restringido.

2.4 Embarazos no Deseados

“Los embarazos no deseados se definen como inoportunos, desfavorables o que
se dan en una persona gue no tiene la intencién de reproducirse” (Langer, 2002).

De acuerdo con Mella (2022), “Ecuador es el segundo pais en la region con mayor
indice de embarazos adolescentes”, y como se menciono anteriormente el 80% de estos
embarazos se dan por violencia sexual lo que se traduce a tener un embarazo no deseado,

sin embargo, existen mas factores que influyen en los embarazos no deseados como:

13



e No todas las personas controlan su fecundidad, aunque en este siglo
existe mayor acceso a métodos anticonceptivos, y es la herramienta
moderna ideal para evitar embarazos no deseados, hay muchas mujeres
0 parejas que llevan una vida sexual activa sin hacer uso de ningun
método anticonceptivo, muchas se dejan llevar por los métodos
“tradicionales” como el coito interrumpido o el método del ritmo, ambos

métodos tienen una muy baja eficacia para evitar embarazos.

Tal como menciona Lancer (2002):

El no controlar la fecundidad también se ve muy influenciado por el
desconocimiento sobre los métodos anticonceptivos, a pesar de que es menos
frecuente el no saber la existencia de estos, el conocimiento sobre los mismos es
muy deficiente e incluso existe mucha desinformacion al respecto lo que conlleva
a tener un uso inadecuado de los métodos anticonceptivos, un ejemplo puede ser
que van a comprar pastillas anticonceptivas directamente en la farmacia sin antes
tener el asesoramiento de personal de salud, este desconocimiento tiene una gran

influencia en que los métodos anticonceptivos fallen frecuentemente.

El temor hacia los métodos anticonceptivos también es un factor
importante para que no exista un control de fecundidad adecuado, temor
a los efectos secundarios, a la oposicion de la pareja, posturas de iglesias
(que infunden culpa y verglienza).
“Por ultimo, las barreras que hay para acceder a los métodos como los
precios, diferencias culturales, etc., sumado a la deficiente salud publica
presenta un factor de suma importancia sobre todo para la poblacion

adolescente cuyas necesidades son diferentes” (Langer, 2002).
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e Relaciones sexuales no deseadas e involuntarias, como se menciond al
inicio de este subtema, en el Ecuador el 80% de los embarazos son
producto de violencia sexual y violacion, sin embargo, “la presion social
provoca que el inicio de la vida sexual se adelante y que las relaciones
sexuales no deseadas se den, con todos los riesgos que esto implica”
(Langer, 2002).

e Los métodos anticonceptivos pueden fallar pues no existe ninguno que

sea eficaz al 100%, Langer (2002) explica que:

Existe un método eficaz y seguro en caso de que algin método anticonceptivo
falle y es la anticoncepcion de emergencia, pastilla de emergencia o Plan B, como
se lo conoce en algunos lugares. Lastimosamente, este método no ha sido
aprobado en todos los paises de Latinoamérica debido a ser confundido como un

método abortivo.

Cuando alguno de estos factores se presenta y se tiene como resultado un
embarazo no deseado existen consecuencias tanto en la salud fisica, psicoldgica,

socioecondmica y laboral.

Consecuencias Fisicas. Las consecuencias fisicas mas graves de un embarazo

no deseado resultan de un aborto inseguro, tal como lo asegura Langer (2002):

La interrupcion voluntaria del embarazo ha ocurrido en todas las culturas y en
todas las épocas, a veces legal y culturalmente aceptado, otras rechazado con
violencia.

Las complicaciones que surgen de un aborto inseguro de manera mas
frecuente son la perforacion del Gtero, hemorragias e infecciones adicional a la

infertilidad como secuela frecuente, esto se da debido a las condiciones precarias
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donde se dan los abortos inseguros utilizando objetos punzantes o no estériles y
se agravan aun méas cuando la mujer no recibe informacion necesaria para poder
identificar cualquier signo de complicacion impidiéndole que acuda a recibir

atencion médica pronta.

Entendiendo asi que a pesar de que el aborto esté penalizado en la mayoria de
los paises de Latinoamérica eso no influye en que no se practique, se practica de manera
muy frecuente, pero de manera insegura poniendo en riesgo la vida de miles de mujeres
que no estan preparadas para ser madres.

También se presentan consecuencias fisicas cuando el embarazo no deseado se
da en personas muy jovenes quienes “corren el riesgo de experimentar anemia,
preeclampsia, complicaciones en el parto y enfermedades de transmision sexual, asi
como un alto riesgo de mortalidad propia durante el embarazo” (Alcivar C., Ortiz K. &
Carrion T., 2015). Asi mismo los bebés que nacen de madres adolescentes tienen una
alta tasa de mortalidad, y si no es el caso es muy probable que presenten problemas de
salud como: “malformaciones congénitas, problemas de desarrollo, retraso mental,

ceguera, epilepsias o paralisis cerebral” (Alcivar C., Ortiz K. & Carrion T., 2015).

Consecuencias Psicologicas. Los estudios de Langer (2002) concluyen que “las
consecuencias psicologicas y emocionales al llevar un embarazado no deseado pueden
ir desde la depresion, ansiedad, sentimiento de culpa llegando a extremos como el
suicidio o que la mujer sea victima de un homicidio”, por lo cual es importante que la
mujer que resulta tener un embarazo no deseado cuente con una red de apoyo donde se

sienta segura de compartir sus sentimientos y pueda tomar la mejor decision para ella.

Consecuencias Socioecondmicas y Laborales. EI Fondo de Poblacion de las
Naciones Unidas o0 UNFPA (2020), revela las consecuencias socioeconémicas que
surgen de los embarazos adolescentes: en la madre adolescente y su red de apoyo como

tambien en el pais:
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Tanto la madre adolescente, su red de apoyo y el pais se ven afectados. Muchas
madres adolescentes se ven obligadas a dejar sus estudios y su plan de vida cambia
radicalmente obteniendo asi menos habilidades, capacidades y oportunidades que
les puedan ayudar a insertarse en el mercado laboral y esto afecta econdmicamente

al pais de forma directa porque al existir menos produccion hay menos ingresos.

La educacion es clave para desarrollar competencias que ayuden en el
desarrollo laboral de los y las jévenes, cuando se da un embarazo no deseado esta
oportunidad de seguirse educando se cierra completamente en la mayoria de los
casos, influyendo directamente en las oportunidades de encontrar un trabajo digno

y para el que las madres adolescentes estén cualificadas.

Capitulo 111

3. Metodologia

3.1 Disefio de Estudio

Se realiz6 un estudio de corte transversal descriptivo tipo encuesta, mediante la
aplicacion de un cuestionario para determinar los conocimientos, actitudes y practicas
(CAP) sobre la educacion sexual y los embarazos no deseados en la poblacion de
adolescentes usuarios de Instagram de la ciudad de Quito. Investigacion con enfoque
cuantitativo que redne informacién acerca de lo que los estudiantes de colegio saben,

coémo se siente y cOmo se comportan.
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3.2 Instrumentos

El estudio comenzd con una exhaustiva busqueda bibliogréfica a partir de la que
se formularon las preguntas del cuestionario sobre educacion sexual y embarazo no
deseado.

Para reclutar a los participantes se envié una invitacion por medio de la red
Instagram en la que se les informé acerca de los objetivos, la justificacion los beneficios
indirectos de este estudio y se les indicé que podian abandonarlo al momento que ellos
quisieran (véase anexo 1).

Los cuestionarios fueron validados antes de su aplicacion con un grupo de
estudiantes de la universidad, con la finalidad de determinar que las preguntas eran claras
y las respuestas coherentes; ademas por un grupo de expertos encargados de valorar la
pertinencia de cada item (véase anexo 4y 5).

Los cuestionarios fueron auto administrados por los adolescentes que desearon
participar y formaron la declaracién del participante, mediante el aplicativo Google
formularios.

Se obtuvo una base de datos en Excel que posteriormente se exportd al programa
estadistico SPSS (acrénimo en inglés de Statistical Package for the Social Sciences
[Paquete Estadistico para las Ciencias Sociales]) version 25 para su analisis y elaboracion

del informe de resultados.

3.3 Variables
Sexo. Variable categorica dicotdmica-nominal, sexo bioldgico,

categorizada como mujer/hombre.

Nivel Socioecondmico. Variable categorica ordinal, definida en funcién de
las percepciones de los propios participantes y categorizada como bajo, medio y

alto.

Conocimientos Sobre Educacion Sexual. Para determinar los
conocimientos acerca de los anticonceptivos, se les pregunto sobre el nimero de

métodos anticonceptivos que conocen, las Infecciones de Transmision Sexual
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(ITS) y su prevencidn, a través de preguntas de opcién multiple, con las siguientes
opciones de respuesta: Si, No y No, pero quisiera aprender u opciones especificas
como: Ninguno, Uno, Dos a cuatro, Cinco a seis y Siete 0 més sobre el nUmero de
anticonceptivos que conocen. Todas estas preguntas son variables cualitativas
ordinales y por lo tanto se describieron mediante las frecuencias absolutas y

relativas. (véase anexo 2)

Calidad de la Educacion Sexual Recibida. Para establecer como perciben
la educacion sexual recibida primero se les pregunté si han recibido educacion
sexual; segundo como calificarian la educacion sexual obtenida; cuéles han sido
sus principales fuentes de informacion en estos temas; a qué edad consideran debe
impartirse la educacion sexual; quienes deben ser los responsables de ensefarla; la
sexualidad es dificil de tratarla abiertamente y les gustaria hablar sobre este tema
en su ambiente familiar. Cada una de ellas son preguntas de opcién mdaltiples,
cerradas, asi que fueron descritas mediante las tablas de distribucion de frecuencias

(véase anexo 2).

Percepcion Riesgos de Embarazos. Para reconocer la percepcion de
riesgos de embarazo, se pregunto si la falta de educacion sexual conlleva a
embarazos no deseados; cuales eran los factores percibidos como riesgo de
embarazos no deseados; si conocian de embarazos no deseados, si pobreza estaba
asociada a los embarazos no deseados y cual es la mejor opcion para disminuir este
problema para estas interrogantes también se obtuvo respuestas de opcién
maultiples, las mismas que estuvieron relacionadas a la pregunta en cuestion (véase

anexo 2)

3.4 Poblacién

El estudio se realiz6 mediante la red social Instagram en el Distrito
Metropolitano de Quito y la poblacion fueron adolescentes de primero hasta tercer
afio de bachillerato con edades comprendidas entre 14 a 18 afios. La muestra

estuvo conformada por 111 adolescentes donde no hubo ninguna exclusion.



3.5. Criterios de Seleccion

3.5.1 Criterios de Inclusion.

e Seincluiran todos los adolescentes con acceso a la red social Instagram.
e Estudiantes de primero a tercero de bachillerato.

e Que tengan la edad de 14 a 18 afios.

e Que los adolescentes dieran el consentimiento informado para participar

en el estudio.

3.5.2 Criterios de Exclusion.

e No se incluiran estudiantes menores de 14 afos.

e No se incluirdn estudiantes mayores de 18 afios.

e Adolescentes que no accedieran a participar en el estudio.

3.6 Plan de Analisis Estadistico

Para la descripcion de las variables se emplearon tablas de distribucién de
frecuencias, con la cual se determinaron las proporciones de aquellos que no tenian
conocimientos acerca de la educacién sexual, que perciben como mala y muy mala la
educacion sexual recibida y la percepcion del riesgo de un embarazo no deseado, asi

como las causas atribuidas por los adolescentes a este problema.

3.7 Procedimiento para la Recogida de Datos

Fase 1. Aplicacion de los instrumentos: en esta fase se aplico el

cuestionario.
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Fase 2: Analisis estadistico: Registro de los datos en hojas Excel los cuales

posteriormente se analizaron con el aplicativo estadistico SPSS version 25.

Fase 3: Elaboracion del informe que incluye la introduccion, marco
conceptual, metodologia, resultados, discusion, conclusion y recomendaciones

del proyecto.

3.8 Consentimiento Informado y Acuerdo de Confidencialidad

En el presente trabajo fue importante entregar a los adolescentes una
autorizacion para que aprueben o rechacen su participacién en la investigacion,
misma que menciona que los resultados obtenidos seran de absoluta

confidencialidad y con fines investigativos.

Capitulo IV

4. Resultados

En el presente capitulo se mostraran los resultados de la investigacion

mediante tablas descriptivas con su respectiva interpretacion.

4.1 Descripcidn de la Muestra

Tabla 1.

Descripcion de la muestra. Adolescentes de 14 a 18 afios estudiantes de bachillerato y
usuarios de Instagram de la ciudad de Quito, noviembre de 2022.

Variables Categorias Frecuencia Porcentaje (%)

Hombre 53 477
Mujer 58 52,3

Sexo
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Alto 8 7,2
Nivel Socioeconomico Medio 101 91,0

Bajo 2 1,8

Total 111 100,0

Fuente: Encuesta de conocimientos, actitudes y practicas sobre sexualidad en

adolescentes con el Google formularios.

La muestra estudiada estuvo conformada por 111 estudiantes de bachillerato,
adolescentes entre 14 y 18 afos de la ciudad de Quito, usuarios de Instagram; el 52,3%
(58) fueron mujeres y la mayoria perteneci6 al nivel socioeconémico medio 91,0%

(101) como se visualiza en la Tabla 1.

4.2 Percepcion de los Conocimientos de Educacion Sexual
Tabla 2.

Descripcion de la percepcion de los conocimientos de educacion sexual de los

adolescentes de 14 a 18 afios de la ciudad de Quito

Conocimientos sobre educacion ~ Porcentaje
Respuestas Frecuencia
sexual %
No 2 1,8
¢Conoce algin método o
) ) No, pero quisiera aprender 2 1,8
anticonceptivo? ]
Si 107 96,4
Ninguno 2 1,8
. . Uno 6 54
¢ Cuantos métodos anticonceptivos
Dos - cuatro 75 67,6
conoces? ) )
Cinco - seis 18 16,2
Siete 0 més 10 9,0
No 1 9
¢Conoce sobre las ETS No, pero quisiera aprender 3 2,7
(enfermedades de transmision Si 62 55,9
sexual)? Si, pero quisiera profundizar
) bero d P 45 40,5

mas
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Conocimientos sobre educacion ~ Porcentaje
Respuestas Frecuencia
sexual %
No 8 7,2
No, pero quisiera aprender 11 9,9
¢Conoce cdmo prevenir ETS? Si 49 44,1

Si, pero quisiera profundizar
Pero d ,p 43 38,7
mas

Fuente: Encuesta de conocimientos, actitudes y practicas sobre sexualidad en
adolescentes con el Google formularios.

En la Tabla 2, se describen los conocimientos acerca de la educacion sexual que
tienen los encuestados, la primera pregunta ¢ Conoce algun meétodo anticonceptivo?, el
96,4 % (107) de los adolescentes contestaron que si, el 3,6% (4) respondieron no y de
ellos el 1,8% (2) indicd que les gustaria saber; a la segunda pregunta ¢ Cuantos métodos
anticonceptivos conoces? El 67,6% (75) conocen de dos a cuatro métodos, el 16% (18)
conoce de cinco a seis, el 9% (10) conocen siete 0 mas y el 5,4 % (6) restante conocen
uno; la pregunta ¢Conoce sobre las ETS (enfermedades de transmision sexual)? el
55,9% (62) afirmé que si, el 40,5% (45) que si, pero quisiera profundizar mas, el 2,7%
(3) dijo que no, pero quisieran aprender y el restante 0,9% (1) no conocia; por ultimo,
en la pregunta ;Conoce como prevenir ETS? El 44,1% (49) de los adolescentes afirmé
que si, el 38,7% (43) dijo que si, pero quisiera profundizar mas, el 9,9 (11) no conocia,

pero quisieran aprender y el restante 7,2% (8) indicé que no.

4.3 Calidad de la Educacién Sexual Recibida
Tabla 3.

Descripcién de la calidad de la educacion sexual recibida por los adolescentes de 14 a

18 arfos de la ciudad de Quito.

Calidad de la educacion de la educacion ~ Porcentaje
Respuestas Frecuencia
sexual %

¢Han recibido educacion de la salud Si 77 69.4
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Calidad de la educacion de la educacion ~ Porcentaje
Respuestas Frecuencia
sexual %
sexual y reproductiva en la institucion No 14 12.6
educativa? No, pero quisiera
20 18.0
aprender
Muy buena 4 3.6
) o N Buena 19 17.1
¢ Como calificaria a la educacién sexual
o o Regular 55 49.5
recibida en su institucion?
Mala 24 21.6
Muy mala 9 8.1
Amigos 16 14.4
Familia extendida 3 2.7
¢Cudl ha sido su principal fuente de Institucion educativa 21 18.9
informacion sobre sexualidad? Internet 54 48.6
Madre/Padre 15 13.5
Pareja 2 1.8
_ Antes de los 11 afios 25 22.5
¢A qué edad considera que se debe
Entre 12 y 15 afios 73 65.8
empezar a ensefiar sobre salud sexual y
) Entre 16 y 17 afios 8 7.2
reproductiva? )
18 afios 0 mas 5 4.5
Doctores 14 12.6
_ Familia 61 55.0
¢Quiénes cree que deberian ensefiar a los
. Profesores de su
jovenes sobre salud sexual y o ) 13 11.7
) institucion educativa
reproductiva? )
Amigos 3 2.7
Psicologos 20 18.0
No 16 14.4
¢Considera que el tema de la sexualidad Si 27 24.3
sigue siendo dificil de tratar abiertamente?  Si, deberia dejar de ser 68 613

asi
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Calidad de la educacion de la educacién ~ Porcentaje
Respuestas Frecuencia
sexual %
¢Le gustaria poder hablar sobre No 13 11.7
sexualidad de manera mas abierta en su No, me da verguenza 22 19.8
entorno familiar? Si 76 68.5

Fuente: Encuesta de conocimientos, actitudes y practicas sobre sexualidad en

adolescentes con el Google formularios.

La Tabla 3, describe la percepcion sobre la calidad de la educacion
sexual que han recibido, asi como de quien la han recibido y quienes consideran
que deben ser responsables de impartirla. La pregunta uno ¢Han recibido
educacién de la salud sexual y reproductiva en la institucion educativa?, la
mayoria expreso que si, el 69,4% (77); el 18,0% (20) dijo no, pero que quisieran
aprender y el 12,6% (14) solo no. Sobre ;Como calificaria a la educacion sexual
recibida en su institucion?, el 49,5% (55) indicé que fue regular; el 21,6% (24)
la calificé de mala, el 17,1% (19) como buena y apenas el 3,6% (4) muy buena.
Acerca de ¢Cudl ha sido su principal fuente de informacién sobre sexualidad?, el
48,6% (54) su principal fuente ha sido el internet, sequido por el 18,9% (21) la
institucion educativa y del 1,8% (2) la pareja; a la pregunta ;A qué edad
considera que se debe empezar a ensefiar sobre salud sexual y reproductiva?, el
65,8% (73) la mayoria consider6 que, entre los 12 y 15 afios, seguido por el
22,5% (25) antes de los once afos y el 4,5% (5) que a partir de los 18 afios. En
cuanto a quienes deberia impartir la educacion sexual el 55,0% (61) cree que
deberia ser la familia; el 18,0% (20) los psicologos y el 12,6% (14) los doctores.
Por Gltimo, a las preguntas acerca de la dificultad de tratar los temas de
sexualidad el 61,3% (68) creen que deberia dejar de ser asi y el 68,5% (76)

quisiera poder hablar de sexualidad abiertamente en su entorno familiar.



4.4 Percepcion de Riesgos de Embarazos no Deseados

Tabla 4
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Descripcion de la percepcion de riesgos de embarazo de los adolescentes de 14 a 18

afos de la ciudad de Quito

o ) ~ Porcentaje
Percepcion riesgos de embarazos Variable Frecuencia o
(o]
¢Considera que la falta de educacion No 5 4,5
sexual conlleva a embarazos no )
Si 106 95,5
deseados?
Alcohol y drogas 5 4,5
Falta de informacion y
N 87 78,4
) o educacion sexual
¢Cudles de los siguientes factores _
] ) Influencia del entorno
considera que influyen en los casos ) 10 9,0
social
de embarazos no deseados? )
Vergiienza para acceder a
los métodos 9 8,1
anticonceptivos
Dos 18 16,2
¢ Cuantos casos conoce sobre Mas de dos 46 41,4
embarazos no deseados? Ninguno 25 22,5
Solo uno 22 19,8
¢Considera que la pobreza esta No 31 27,9
asociada a los embarazos no )
Si 80 72,1
deseados?
Incentivar la
S ) . comunicacion entre 15 13,5
¢Cual seria la mejor opcion para §
o padres e hijos
disminuir los embarazos no
Mayor acceso a
deseados? ) )
informacion sobre 49 44,1

educacion sexual integral
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) ) ) ~ Porcentaje
Percepcidn riesgos de embarazos Variable Frecuencia %
Mayor influencia de la
educacion sexual en los 14 12,6
medios de comunicacion
Trabajar en la
normalizacion de hablar 33 29,7

sobre sexualidad

Fuente: Encuesta de conocimientos, actitudes y practicas sobre sexualidad en

adolescentes con el Google formularios.

La pregunta ¢Considera que la falta de educacion sexual conlleva a embarazos
no deseados? EI 96% (106) de los adolescentes afirman que si y el restante 5 (5%)
afirma que no; en la pregunta ¢Cuales de los siguientes factores considera que influyen
en los casos de embarazos no deseados? El 78% (87) de los adolescentes afirman que es
la falta de informacién y educacion sexual, el 9% (10) afirma que es la influencia del
entorno social, el 8% (9) afirma que por vergiienza para acceder a los métodos
anticonceptivos y, por ultimo, el restante 5 (5%) adjudic6 al abuso de alcohol y drogas;
en la pregunta ;Cuantos casos conoce sobre embarazos no deseados? El 41% (46) de
adolescentes declaré conocer mas de dos casos, el 23% (25) ninguno, el 20% (22)
conocia de uno y el restante 16% (18) afirma que dos casos; en la pregunta ¢ Considera
que la pobreza esta asociada a los embarazos no deseados? el 72% (80) creia que siy el
restante 28% (31) que no; por ultimo la respuesta a ¢ Cual seria la mejor opcion para
disminuir los embarazos no deseados? el 44% (49) respondi6 con mayor acceso a la
informacion acerca de la educacion sexual integral, el 30% (33) que a la normalizacion
de conversar acerca de la sexualidad, el 14% (15) a la comunicacion entre padres e hijos
y por ultimo 13% (14) al incrementar la influencia de la educacién sexual en los medios

de comunicacion.



Capitulo V

5.1 Conclusién

Los resultados que se presentan en esta investigacion muestran aspectos
relevantes acerca de los conocimientos de los adolescentes escolarizados sobre
educacion sexual; aunque el 96,4% indicd que conocia algin método anticonceptivo, al
preguntarle acerca de los métodos que sabian el 67,6% conoce entre dos o cuatro,
cuando la Organizacién Mundial de la Salud indica que existen alrededor de 20 tipos de
anticonceptivos, entre los femeninos y masculinos. En cuanto a las enfermedades de
transmision sexual el 55,9% afirmé conocerlas y 40,5% quisiera conocer mas acerca de
este tema, ademas aquellos que confirmaron conocer el 38,7% requiere profundizar este
tema.

El 18,0 no ha recibido educacion sexual en instituciones educativas y les gustaria
que asi fuese; fue llamativo que el 70,2% de los encuestados considera de regular a muy
mala la educacion sexual que han recibido y la principal fuente de informacién ha sido
el internet en el 48,6% vy las instituciones en el 18,9%. El 65,8% cree que debe
impartirse la educacion sexual entre los 12 y 15 afios y el 55,0% considera que debe
darse en el seno familiar.

El 96,0% de los adolescentes considerd que los embarazos no deseados se deben
a la falta de informacién y educacidn sobre la sexualidad, afirmacién que es corroborada
cuando indican entre los principales factores que influyen en esta problematica, el
78,4% ratificd que es la falta de informacion y un 9,0% lo atribuy6 al entorno social; es
alarmante que el 72,4% conoce al menos un caso en su entorno que ha tenido embarazos
no deseados, el 72,1% considera a la pobreza como un factor determinante también
conjuntamente a la falta de informacién. EI 100,0% tienen una actitud positiva frente a

la educacion sexual, aunque varia un poco de quienes 0 como debe ser impartida esta.
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5.2 Discusioén

En la investigacion se alcanzaron los objetivos propuestos, se evidencid
que el 93,6% de adolescentes muestra interés y actitud positiva y abierta frente a
querer aprender mas sobre educacion sexual corroborando asi con el estudio de
Grajales IC, Cardona D. (2011) a jovenes en Colombia donde menciona que: “mas
del 60% de los jovenes tienen una actitud favorable frente a la educacion sexual”,
tanto en el hogar como en la institucion educativa. De ahi la importancia de

promover una educacion de salud sexual y reproductiva.

Por otro lado, se evidencia un porcentaje alto respecto al conocimiento y
prevencion de infecciones de transmision sexual (1TS), sin embargo, cabe resaltar
que consideran que deben ampliar sus conocimientos sobre el tema, deduciendo
asi que dentro del conocimiento gue tienen existen vacios, como bien demuestra
la investigacion de Madrid Mercado, M. L., Mesias Mercado, E. M., & Méndez
Caicedo, M. G. (2020):

Existe un nivel de conocimiento favorable no obstante se presentan
conductas de riesgo como mantener relaciones sexuales con personas que
apenas conocen sin el uso del preservativo y bajo los efectos del alcohol,

lo que aumenta las probabilidades de contagio.

Deduciendo que si no priorizamos el llenar los vacios que existen en los

adolescentes sobre las ITS estas conductas de riesgo van a seguir en aumento.

La investigacion de Grajales IC, Cardona D. (2011) “también profundizo
sobre la mejor fuente de informacion sobre educacion sexual percibida por los
adolescentes teniendo como resultado que el 70% de éstos considera a sus padres
como la principal fuente de informacion”, acotando asi a nuestra investigacion

donde obtuvimos como resultado que el 55% de adolescentes considera que sus
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padres deberian ser su principal fuente de informacion, no obstante, el 54% de
adolescentes nos indica que la mayor informacion sobre educacion sexual la ha
recibido por medio del internet, la misma investigacion indica que “no esta tan
alejada de esta realidad porque también obtuvieron un porcentaje alto respecto a
los adolescentes de su estudio quienes prefieren discutir esos temas con sus
amigos” (Grajales IC, Cardona D; 2011).

Comprobando de esta manera que la educacion sexual integral es un tema
urgente no solo en nuestro pais sino a nivel latinoamericano porque influye de
manera significativa en que los adolescentes puedan tomar decisiones
responsables y conscientes sobre su sexualidad y ayuda a prevenir los factores de
riesgo tanto para embarazos no deseados como para ITS y para esto se necesita
tanto la colaboracion de las instituciones como de las familias de los adolescentes.

A pesar de las limitaciones, se alcanzaron los objetivos, describir las
actitudes, conocimientos y percepciones de los adolescentes usuarios de
Instagram de la ciudad de Quito. Las principales limitaciones es que es un estudio
que aborda un tema tabd, por lo tanto, es probable que en las respuestas no sean
100% creibles, aun siendo anénimo vy el periodo de tiempo determinado para
levantar la informacién fue solo un mes, lo que conllevé a una muestra
relativamente pequefia en consecuencia no se pudo estimar los intervalos de

confianza de las proporciones.

5.3 Recomendaciones

Para mejorar la educacion sexual y prevenir los embarazos no deseados en los
adolescentes se deben seguir las recomendaciones internacionales:

Fortalecer los espacios de atencion de salud sexual y reproductiva del
adolescente, fundamentado en las respuestas que ellos mismos han dado, que deben ser
psicologos o doctores quienes brinden informacion sobre sexualidad para mejorar la
calidad de esta,

Brindar educacion sexual a los adolescentes en su entorno directo, las escuelas o

lugares recreativos e involucrar tanto a sus pares, padres e instituciones sociales.



Establecer mecanismos en los sistemas de salud y educacion para satisfacer las
necesidades de informacion acerca de la sexualidad en los adolescentes, mediante
programas que incluyan: educacion sexual y habilidades para la vida; esfuerzos para
cambiar los roles de género tradicionales; servicios clinicos y de orientacion;
prevencion de abuso sexual y no limitarlos solamente a la contracepcion y la

planificacion familiar.
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ANEXQOS

Anexo 1

Consentimiento Informado para Participantes de Investigacion

El prop6sito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en
esta investigacion con una clara explicacion de la naturaleza de esta, asi como de su rol
en ella como participantes.

La presente investigacion es conducida por Melissa Cevallos, de la Universidad
Internacional del Ecuador. La meta de este estudio es conocer si la educacion sexual
influye en los embarazos no deseados en Quito — Ecuador.

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedird completar una encuesta.
Esto tomara aproximadamente 20 minutos de su tiempo.

La participacion es este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion que
se recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro proposito fuera de los de esta
investigacion. Sus respuestas a la encuesta seran codificadas usando un numero de
identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto en

cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma.

Desde ya le agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida
por . He sido informado (a) de que la meta de este estudio es

Me han indicado también que tendré que responder una encuesta, lo cual tomara
aproximadamente minutos.



Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta investigacion es
estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro proposito fuera de los de
este estudio sin mi consentimiento. He sido informado de que puedo hacer preguntas
sobre el proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo
decida, sin que esto acarree perjuicio alguno para mi persona. De tener preguntas sobre
mi participacion en este estudio, puedo contactar a Melissa Cevallos al teléfono
0983899354.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada, y que
puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio cuando éste haya
concluido. Para esto, puedo contactar a Melissa Cevallos al teléfono anteriormente
mencionado.

Nombre del Participante Firma del Participante Fecha
(en letras de imprenta)

Anexo 2

Encuesta trabajo de titulacion
Tema: Influencia de la educacidn sexual en los embarazos no deseados en adolescentes

de un colegio de la ciudad de Quito.

Sexo (biolégico): Mujer Hombre

Nivel socioecondmico: Bajo Medio Alto

1. ¢Ha recibido educacion sexual en la institucion educativa?

1.Si
2. No
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2. ¢Cbémo calificaria a la educacion sexual recibida en su institucion?
. Muy mala
. Mala
. Regular
. Buena

. Muy buena

3. ¢Cual ha sido su principal fuente de informacién sobre sexualidad?
. Internet
. Amigos
. Madre
Padre
. Institucion educativa
. Pareja
. Otro (¢,Cudl?)

4. ¢A qué edad considera que se debe empezar a ensefiar sobre salud sexual y
reproductiva?
. Antes de los 11 afios
. Entre 12 y 15 afios
.Entre 16 y 17
. 18 afios 0 mas

. Nunca

5. ¢Quiénes cree que deberian ensefiar a los jovenes sobre salud sexual y
reproductiva?

. Familia
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. Amigos

. Profesores de la institucion

. Psicologos

. Doctores

. Organismos religiosos

. Nadie, deben aprender por si mismos.

6. ¢Considera que el tema de la sexualidad sigue siendo dificil de tratar

abiertamente?

. Si 2. No
7. ¢Le gustaria poder hablar sobre sexualidad de manera mas abierta en su
entorno familiar?
. Si 2. No
8. ¢Conoce algiin método anticonceptivo?
. Si 2. No 3. No, pero quisiera aprender
9. Si respondi6 Si en la pregunta 8, ¢cuantos métodos anticonceptivos conoce?
. Uno 2. Dos - Cuatro 3. Cuatro - Cinco 4. Cinco 0 més

10. ¢Conoce sobre las ITS (infecciones de transmisién sexual)?

. Si 2. No 3. No, pero quisiera aprender
11. ¢ Conoce como prevenir ITS?
. Si 2. No 3. No, pero quisiera aprender
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12. ¢ Considera que la falta de educacion sexual conlleva a embarazos no
deseados?
1. Si 2. No

13. ¢ Cuales de los siguientes factores considera que influyen en los casos de

embarazos no deseados?

1, Falta de informacién. 2. Verglienza para acceder a métodos anticonceptivos 3.
Influencia de la familia. 4. Inaccesibilidad a alternativas (aborto seguro) 5. Influencia

del entorno social 6. Factores economicos y culturales 7. Alcohol y drogas

14. ¢ Cuantos casos conoce sobre embarazos no deseados?

Solo uno
Dos
Mas de dos

Ninguno.

15. ¢ Considera que la pobreza esté asociada a los embarazos no deseados?

Si
No

16. ¢ Cudl seria la mejor opcion para disminuir los embarazos no deseados?

Mayor acceso a informacion sobre educacion sexual integral
Mayor influencia de la educacion sexual en los medios de comunicacion
Incentivar la comunicacion entre padres e hijos

Trabajar en la normalizacién de hablar sobre sexualidad



Anexo 3

Procedimientos para la validacion de contenido del cuestionario

Los Instrumentos fueron validados por o menos por tres expertos en educacion
sexual.
e 2 psicologos de colegios

e 1 Gineco-obstetra

Al validador se le suministro, ademas de los instrumentos de validacion,
e Los Objetivos del cuestionario

e El cuadro de Operacionalizacion de las variables

Medina (2020) plantea que, “Una vez reportadas las recomendaciones por los sujetos
validadores, se realiza una revision y adecuacién a las sugerencias suministradas y
obtenido la Razon de Validez de Contenido (CVR) de Lawshe”, la misma que estuvo
entre 0,80 — 0,85 para todos los items seleccionados.

Finalizado este proceso se aplicd el Instrumento inicialmente a estudiantes de

psicologia de la UIDE

Llegandose a la conclusion que el instrumento tenia correspondencia con los objetivos
que se desean alcanzar. Operacionalizacion de las variables (variables, dimensiones e

indicadores)
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Anexo 4

Instrumento de validacion de contenido

Instrumento de Validacién por expertos del Cuestionario conocimientos y actitudes

sobre educacién sexual y embarazo no deseado en los adolescentes
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Valoracion por expertos

Nro. _
Dimensiones Indicadores _ ) Util pero no No CVR
Items | Esencial | _
importante | importante
¢Conoce algln
método
anticonceptivo?
¢ Cuantos
y métodos
Percepcion de los _ _
o anticonceptivos 4 0,85
conocimientos de
» conoces?
educacion sexual
¢ Conoce sobre
las ETS?
¢ Conoce cOmo
prevenir ETS?
¢Ha recibido
educacion de la
salud sexual y
Calidad percibida de | reproductiva en
la educacion sexual la institucion
y quiénes son'y educativa?
. 7 0,82
deben ser los ;Como
responsables de calificaria a la

impartirla

educacion sexual
recibida en su

institucion?

¢Cual ha sido su
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Dimensiones

Indicadores

Nro.

items

Valoracion por expertos

Esencial

Util pero no

importante

No

importante

CVR

sobre
sexualidad?

¢A qué edad

ensefar sobre
salud sexual y
reproductiva?
¢ Quiénes cree
que deberian
ensefar a los
jévenes sobre
salud sexual y
reproductiva?
¢Considera que
el tema de la
sexualidad sigue
siendo dificil de
tratar
abiertamente?
¢Le gustaria
poder hablar
sobre sexualidad
de manera mas
abierta en su

entorno

principal fuente

de informacién

considera que se

debe empezar a
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Dimensiones

familiar?

Indicadores

Nro.

items

Valoracion por expertos

Esencial

Util pero no

importante

No

importante

CVR

¢Cuales de los

Percepcion de riesgo
de embarazos no

deseados

siguientes
factores
considera que
influyen en los
casos de
embarazos no
deseados?
¢ Cuantos casos
conoce sobre
embarazos no
deseados?
¢Considera que
la pobreza esta
asociada a los
embarazos no
deseados?
¢Cual seria la
mejor opcién
para disminuir

los embarazos

no deseados?

0,80




