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El documento para la presentacion de Informes Finales de Investigacion esta compuesto por los

elementos que se relacionan a continuacion, en los cuales se definen criterios para su
abordaje:

Introduccion: Elementos que permitan identificar el problema abordado y la importancia del
trabajo desarrollado en cuanto a: pertinencia, impacto esperado, potenciales usuarios directos
e indirectos de los resultados obtenidos, estrategia para la transferencia de resultados e
innovacion.

Objetivos General y Especificos: Adecuada formulacion, claridad, viabilidad, coherencia con
el problema, con la metodologia desarrollada en el estudio y con los resultados obtenidos.
Referente Teorico (Antecedentes y Marco Teorico):

ANTECEDENTES: Estado del arte del objeto del conocimiento y del problema que se
abordo en el estudio.

MARCO TEORICO: Calidad del discurso escrito en el marco de un adecuado plan de texto
que incluya las categorias de conocimiento abordadas durante la investigacion; calidad,
actualidad y pertinencia de la bibliografia citada.

Metodologia: Se debe evidenciar rigor cientifico en cuanto al enfoque del estudio, que
permita tener claridad en elementos metodoldgicos de acuerdo con el método y la técnica.
Ademas, se debe reflejar el plan de analisis de los datos obtenidos y consideraciones éticas
de la investigacion.

Resultados y Discusion: Andlisis e interpretacion de los resultados e informacion obtenida
durante el estudio; confrontacion de los resultados con las investigaciones cientificas
disponibles en el area de estudio; pertinencia de la presentacion de resultados de acuerdo con
los objetivos propuestos y el marco tedrico desarrollado; rigurosidad evidenciada en la
calidad del texto cientifico consolidado, elaboracion argumentada de los resultados en
funcién de: construccion tedrica realizada y del enfoque y método trabajado.

Conclusiones: Adecuada formulacion de conclusiones de acuerdo con los alcances de la
investigacion (objetivos del estudio).

Recomendaciones: En las recomendaciones se debe evidenciar: aspectos por mejorar para
futuras investigaciones; planteamiento de futuros proyectos de investigacion y/o desarrollo
que se generarian a partir de los resultados obtenidos; identificacién de las lineas de
investigacion que se potencian con el estudio o de nuevas areas de conocimiento que se
perfilan con potencial en la Institucion; aplicacion de los resultados obtenidos.

Bibliografia: Debe evidenciar: pertinencia, actualidad, aprovechamiento, y adecuada
elaboracion de acuerdo con las normas técnicas para tal fin. Debe estar elaborada con
coherencia con la citacion bibliografica realizada en el texto escrito.

PRESENTACION Y USO DE NORMAS: Se debe evidenciar: estética en la presentacion del
informe de acuerdo con las normas aplicables a su respetiva area de conocimiento; adecuada
redaccion y gramatica del texto.
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El documento para la presentacion de Informes Finales de
Investigacion esta compuesto por los elementos que se relacionan
a continuacién, en los cuales se definen criterios para su
abordaje:

Introduccion: Elementos que permitan identificar el problema
abordado y la importancia del trabajo desarrollado en cuanto a:
pertinencia, impacto esperado, potenciales usuarios directos e
indirectos de los resultados obtenidos, estrategia para la
transferencia de resultados e innovacion.

Objetivos General y Especificos: Adecuada formulacion,
claridad, viabilidad, coherencia con el problema, con Ila
metodologia desarrollada en el estudio y con los resultados
obtenidos.

Referente Teorico (Antecedentes y Marco Teorico):
ANTECEDENTES: Estado del arte del objeto del conocimiento
y del problema que se abordé en el estudio.

MARCO TEORICO: Calidad del discurso escrito en el marco de
un adecuado plan de texto que incluya las categorias de
conocimiento abordadas durante la investigacién; calidad,
actualidad y pertinencia de la bibliografia citada.

Metodologia: Se debe evidenciar rigor cientifico en cuanto al
enfoque del estudio, que permita tener claridad en
elementos metodoldgicos de acuerdo con el método vy la
técnica. Ademas, se debe reflejar el plan de anélisis de los
datos obtenidos y consideraciones éticas de la
investigacion.

Resultados y Discusion: Analisis e interpretacion de los

resultados e informacion obtenida durante el estudio;
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confrontacion de los resultados con las investigaciones
cientificas disponibles en el area de estudio; pertinencia de la
presentacion de resultados de acuerdo con los objetivos
propuestos y el marco tedrico desarrollado; rigurosidad
evidenciada en la calidad del texto cientifico consolidado,
elaboracion argumentada de los resultados en funcidon de:
construccion teorica realizada y del enfoque y método trabajado.
Conclusiones: Adecuada formulacion de conclusiones de acuerdo
con los alcances de la investigacion (objetivos del estudio).
Recomendaciones: En las recomendaciones se debe evidenciar:
aspectos por mejorar para futuras investigaciones; planteamiento
de futuros proyectos de investigacion y/o desarrollo que se
generarian a partir de los resultados obtenidos; identificacion de
las lineas de investigacion que se potencian con el estudio o de
nuevas areas de conocimiento que se perfilan con potencial en la
Institucion; aplicacion de los resultados obtenidos.

Bibliografia:  Debe evidenciar:  pertinencia, actualidad,
aprovechamiento, y adecuada elaboracién de acuerdo con las
normas técnicas para tal fin. Debe estar elaborada con coherencia
con la citacion bibliografica realizada en el texto escrito.

PRESENTACION Y USO DE NORMAS: Se debe evidenciar:
estética en la presentacién del informe de acuerdo con Normas
ICONTEC vigentes; adecuada redaccion y gramatica del texto.
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1. INTRODUCCION

La OMS define “salud sexual como un estado de bienestar fisico, mental y social en relacion con
la

sexualidad; presentando un enfoque positivo, respetuoso de la sexualidad y de las relaciones
sexuales, asi como la posibilidad de tener experiencias sexuales placenteras y seguras, libres de
toda coaccion, discriminacion y violencia “(1). Ademas, es la manera como el adolescente
expresa la propia sexualidad, esto dependera de la personalidad, de las experiencias infantiles,
de las actitudes familiares, cultura, educacion, sociodemograficoy el entorno en el que se

desarrolla.

Segun el Ministerio de Salud, con base en la Encuesta Nacional de Salud Reproductiva y
Sexual, aproximadamente “el 22% de los hombres y 11 % de las mujeres entre los 19 y 49 afios
reportaron haberse iniciado sexualmente antes de los 15 afios, mientras que méas del 50% de las
mujeres y casi el 68% de los hombres lo hicieron antes de cumplir la mayoria de edad. La alta
tasa de maternidad adolescente es una de las consecuencias de esta iniciacién temprana:
alrededor de un 25% de las mujeres y hombres en el grupo etario de a 15 a 19 afios aseguraron

tener al menos un hijo nacido vivo”. (2)

Por otro lado, (3) el uso de métodos anticonceptivos evita aproximadamente 190 millones de
embarazos no planeados por afio a nivel mundial. Esto hace que disminuyan las tasas de
nacimientos no deseados, embarazos en adolescentes, abortos inseguros y la mortalidad tanto
materna como perinatal. Ademas, Al brindar una éptima consejeria por el personal en salud,
puede ayudar a la mujer para la eleccién de un método anticonceptivo, o algln ideal sobre la
base de las opciones disponibles, esto genera un impacto de manera positiva a la adherencia al

método.

Para analizar (4) esta problematica es necesario mencionar sus causas, los cuales son, los
factores sociales, la pobreza, matrimonios forzados a temprana edad, creencias religiosas o

culturales, falta de educacion sexual, los factores socioculturales influyen en la prevalencia del
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embarazo durante la adolescencia, una de ellas es la alta ocurrencia de no usar métodos
anticonceptivos, en poblacion joven. Por consiguiente, (4) se evidencia la elevada incidencia y
prevalencia de embarazos no deseados, abortos, madres cabezas de hogar, factores externos,

enfermedades de transmision sexual, afectando mayormente en edades tempranas.

En esto se incluye a los profesionales enfermeros ya que se encargan de brindar asesorias y
adecuada atencion frente a estas implementaciones, para identificar posibles riesgos.; la
educacién sanitaria es un pilar importante para la planificacion familiar, teniendo en cuenta la

transculturalidad de los cuidados.

El inicio de las relaciones sexuales compone la mayor preocupacion respecto al comportamiento
y précticas sexuales que cada persona asume, es relevante sefial que segin Cardona DV et al (5),
en Colombia la iniciacion de las mismas son a edades tempranas, de tal modo en el periodo de
edad fértil los individuos pueden ser vulnérales a los riesgos presentes por la actividad sexual sin
proteccién, como los embarazos no deseados, abortos inseguros y enfermedades de transmision
sexual, en consecuencia puede verse afectado el bienestar fisico y emocional de la persona, lo

que a su vez genera problemas interpersonales, econémicos y sociales.

Por su parte Mendoza AT, Claros IB y Pefiaranda BO (6), mencionan que Colombia se
cataloga como uno de los paises con més alto porcentaje de embarazo en adolescente de América
Latina, donde 1 de cada 5 adolescentes entre 15 y 19 afios ha estado embarazada, ademas en el
estudio Ilamado las préacticas sexuales de riesgo al VIH en poblacion universitaria (7) se alude
gue los mas afectadas por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana son personas entre los 15y
49 afos de edad, estimando que cada afio aumenta la propagacion por esta infeccion, en efecto,
estos datos son alarmantes, en primera instancia perjudican directamente el proyecto de vida y la
salud de la persona, ya que como se ha venido mencionando estas situaciones acarrean
morbimortalidades que implicarian ademas gran repercusién para la salud pablica e incremento

de los ingresos a servicios hospitalarios de mayor complejidad.
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Ademés Rojas MB, Méndez RV y Leticia Montero LT (8) expresan que la problemética
tratada puede estar presente por el quebrantamiento de la autonomia, por un lado se tiene que la
falta de informacion pertinente se transmite de una persona a otra lo que conlleva a la toma de
decisiones erréneas, conjuntamente, la autoridad de la pareja en cuanto a la planificacion
familiar, la familia y la religion imposibilitan el uso de los métodos anticonceptivos, sumado a
esto en el estudio de Espinola MJ (9) , concluyen que los factores sociocultural como el nivel
académico, la ruralidad, el origen étnico, el consumo de sustancias, ser hijo de madre que tuvo su
primer producto en la adolescencia y el estado civil, son determinantes que también influyen, asi
con base a lo anterior puede evidenciarse que las diversas caracteristicas y el entorno en que vive
cada persona condicionan la toma de decisiones eficaces sobre los métodos anticonceptivos

existentes.

Es importante sefialar que desde los lineamientos politicos se espera un impacto cualitativo y
cuantitativo en la manera como se aborda la sexualidad y reproduccion desde el sector salud, no
obstante cabe mencionar que en la investigacion de Gémez P et al (18) se demuestra lo contrario,
ya que si bien el sistema de salud facilita el acceso a este beneficio, se menciona que el uso de
anticonceptivos en el pais ha permanecido sin cambios relevantes en los ultimos 10 afios,
asimismo solo el 54% de las mujeres utilizan algun método y mencionan haber recibido
asesoramiento por parte del personal sanitario, esto es relevante, porque demuestra que un poco
menos de la mitad de las mujeres no tienen aproximacién a algun tipo de esta terapéutica lo que
impide disminuir la problematica que se mencioné inicialmente, en contraste Mendoza AT,
Claros IB y Pefiaranda BO (6) sefialan algunas causas atribuidas a la falta de acceso donde la
mas relevante es el lugar de procedencia, puesto que pertenecer a la zona rural obstaculiza el
acercamiento a este prestacion, lo que a su vez refleja una inequidad en el acceso a servicios de

salud sexual y reproductiva.

En otros estudios, como lo afirma Espinola MJ (9), la no utilizacibn de métodos
anticonceptivos también es atribuida a factores que median el abandono de los mismos, por una

parte se encuentra que las reacciones adversas atribuidas a los métodos son razén de desercion
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total, seguido de contextos ajenos al método como desinterés por parte de la usuaria o
irregularidad en la toma de pastillas, ademas en esta misma investigacion se concluye que se
debe mejorar la orientacion y consejeria sobre la planificacion familiar, ya que varias usuarias
reportan estar insatisfechas a la hora de recibir informacion que les ayude a elegir el método mas
adecuado, también se evidencia que el personal sanitario debe realizar mayor difusién sobre la
gratuidad de este servicio, dado que muchas personas manifestaron no conocer las politicas

publicas que garantizan este servicio.

La salud sexual y reproductiva ocupa un espacio muy importante desde la direccion social,
cultural, biologica y psicoldgica, de manera puntual constituye una de las dimensiones
prioritarias que se contemplan en el Plan Decenal de Salud Pablica 2012-2021, en efecto, bajo
esta politica (10) se incluye que la sexualidad esta garantizada bajo el ejercicio libre e igualitario
de algunos derechos, a fin de que los ciudadanos obtengan un alto estandar de bienestar mental y
social, como consecuencia, el Ministerio de Salud y Proteccidn Social en la Politica Nacional de
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos contempla la necesidad de implementar “un
modelo de atencidn que priorice la promocién y prevencion de la salud sexual, con estandares
que certifiquen la salud integral de la poblacion y el acceso universal a la red de servicios,
contando con la participacion de instituciones y de la comunidad” (11); de este modo, la salud
sexual y reproductiva se transforma en una construccion cultural sobre el autocuidado conforme

al crecimiento humano y compromiso social del individuo, familia y comunidad.

Asimismo, es importante mencionar que, dentro de los servicios para la promocion y
prevencion de la salud sexual, se encuentra la planificacion familiar mediante la utilizaciéon de
métodos anticonceptivos, los cuales contribuyen a limitar la adquisicion de enfermedades de
transmision sexual y reducir el nimero de embarazos no deseados, ademas teniendo en cuenta a
Herrera AZ, et. Al (12), la planificacion es transcendental porque provee elementos necesarios
para prevenir a futuro el riesgo de mortalidad materno-perinatal, evitando que las gestantes
mueran durante el embarazo, parto o puerperio, igualmente brinda informacion pertinente para

proyectar la gestacion hasta el momento en que se esté dispuesto emocional, fisica y
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econémicamente, también mencionan que a raiz de un embarazo no anhelado se generan
complicaciones que conlleva ya sea al aborto, depresion, suicidio, interrupciones de los procesos

familiares o de pareja y desercion escolar.

Por lo anterior, abordar esta temética implica conocer el panorama actual sobre el empleo de
los métodos anticonceptivos que tienen las personas, de esta forma el estudio Salud sexual
reproductiva en estudiantes universitarios: conocimientos y practicas se manifiesta que “en los
ultimos afios, América Latina ha incrementado el uso de métodos de planificacion familiar, de un
54 % en 1990 a un 57.4 % en 2014” (12) no obstante, si bien en el transcurso de los afos estas
cifras revelan un aumento en la utilizacion de anticonceptivos, no demuestran una cobertura total
en cuanto a la utilizacion de este beneficio, por tanto resulta esencial conocer las particularidades
de los individuos en concordancia al uso de los métodos, ya que segin Jacome JC (13) las
conductas sexuales inadecuadas estdn relacionadas con la influencia cultural y tradiciones
propias de un pais, la ausencia de conocimiento, la edad en que se inicio la actividad sexual, la

posicién econdmica, el estado civil y la religion.

En consecuencia, con todo lo anterior, el uso adecuado de los anticonceptivos juega un papel
fundamental sobre el proyecto de vida de cada persona, aparte de prevenir enfermedades que
alteran el bienestar fisico y mental, de esta forma esta investigacion es relevante porque permite
recopilar informacién sobre la sexualidad y la anticoncepcion, permitiendo estar al tanto de las
falencias y aciertos que las personas encuestadas puedan tener, de igual manera se considera
pertinente ya que desde el area de la salud esto permitiria estimar vacios conceptuales que
podrian ser opciones de mejora e implementacién de futuras intervenciones al respecto, pudiendo
asi brindar informacion asertiva sobre los métodos anticonceptivos, despejando falsos juicios
para lograr una optima utilizacion de los diferentes métodos, igualmente este estudio puede ser
apreciable para el sector de educacién dado que puede contribuir en la ensefianza oportuna de la
salud sexual logrando obtener restauracién en contextos de cultura y sociedad en la vida de

adolescentes y jovenes.
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Es preciso mencionar que esta investigacion es factible y viable ya que se tiene acceso al
objeto de estudio por medio de los estudiantes de programas de la Universidad Catolica de
Manizales, sabiendo que los alumnos son incluidos de otras regiones del pais, diferentes etnias y
edades, lo que consentiria obtener variabilidad en los resultados, ademas se cuenta con la
disponibilidad del instrumento para la aplicacion del mismo, por Gltimo es trascendental puesto
que busca procurar un pensamiento multidisciplinario en el que la pericia préactica y el cuidado

profesional sean percibidos desde un horizonte integral.

En definida, con base a lo mencionado se puede inferir que una vida sexual responsable,
implica un deber amplio que no solo va de la mano de cada persona, sino también de la familiay
sociedad a la hora de proporcionar informacién adecuada, de la misma forma resulta importante
que el personal de salud sea competente en cuanto a la planificacién familiar, sabiendo que es el
principal actor para minimizar esta problematica, en este sentido resulta importante saber
¢ Cudles son las practicas en el uso de anticonceptivos que poseen los estudiantes de pregrado

de la Universidad Catolica de Manizales, adscritos en el periodo 2020-2?
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2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GENERAL
Caracterizar el uso de métodos anticonceptivos de los estudiantes de pregrado de la
Universidad Catolica de Manizales, inscritos en el periodo 2020-2.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Establecer las caracteristicas socio demogréficas de la poblacion de estudiantes de
pregrado de la universidad Catolica de Manizales.

e Identificar la utilizacion de los métodos anticonceptivos en los estudiantes de
pregrado de la universidad Catolica de Manizales.

e Determinar las practicas anticonceptivas de los estudiantes de la de la universidad

Catolica de Manizales en relacion con las caracteristicas sociodemografica.
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3. ANTECEDENTES

De acuerdo con el articulo Determinantes en la eleccién de anticonceptivos en adolescentes
consultantes en un centro de atencidén de salud sexual y reproductiva se considera que “las
preferencias personales y prioridades son factores importantes a considerar cuando se elige un
método anticonceptivo, y son aspectos claves en la toma de decisiones de la poblacion
adolescente” (14), sumado a esto Electra Gonzalez Et al (14) encuentra que el método mas
utilizado es la inyeccion continuo de la pildora, asi mismo eligen un método anticonceptivo con
base a la eficacia, la proteccion contra enfermedades de transmision sexual (ETS) y la regulacion
del ciclo menstrual, al contrario el implante el dolor al ponerse y removerse es una razon para no
ser tan usado; en este estudio se aplicd un cuestionario a 116 jévenes que acudieron por un afio al

centro de salud sexual y reproductiva en chile.

Por otro lado, en una poblacion de mujeres en costa rica entre 15 y 35 afios segin Carmen
Sanchez y Renata Leiva se encontrd que “la edad de la persona y la de la pareja, la estabilidad de
la relacion y pertenecer a la zona urbana son factores que disminuyen la probabilidad de uso de
anticonceptivos” (15) en donde se resalta la gran importancia de la educacion sexual més alla de
incentivar abstinencia si no de lograr motivar una sexualidad responsable, de modo que “tener
educacion universitaria, haber recibido informacién sobre anticonceptivos y ETS, la frecuencia
de las relaciones y contar con una relacion familiar de apoyo son factores que incrementan la
posibilidad de proteccion mediante el uso de métodos anticonceptivos”(15), 1o que debe de
tenerse en cuenta para identificar cuales pueden ser las posibles variables a evaluar en la

investigacion.

En el hospital de Babahoyo Ecuador se ejecutd el estudio Factores educativos que impiden el
acceso a los métodos anticonceptivos en adolescentes embarazadas que acuden al IESS hospital
Babahoyo Ecuador, (16) en donde se pudo concluir que debe tenerse en cuenta las autoridades
como padres u otros familiares ya que son modificantes de la conducta y pensamientos a la hora

de implementar su sexualidad, que pueden generar un impacto negativo en el adolescente
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condicion&ndolo a un riesgo de posibles embarazos no planificados. Para esta investigacion se
realizd un cuestionario en donde se aplicaron preguntas cerradas, abiertas y mixtas a mujeres
embarazadas de 12 a 19 afos donde principalmente se relacionaron factores limitantes como:
Factores vinculados a creencias, mitos y religion, falta de comunicacion y confianza entre hijos y
padres, condiciones socio-econdmicas de las adolescentes estudiadas, estos factores pueden ser
modificantes que se deben apreciar a la hora de caracterizar la utilizacién de los métodos

anticonceptivos.

En cuanto al ambito del papel de la enfermeria segiin Alvaro solana en su estudio Métodos
anticonceptivos en las mujeres inmigrantes y el papel de la enfermera: una revision bibliogréfica
“La enfermera juega un papel fundamental en el conocimiento y uso de nuevos métodos
anticonceptivos por parte de la mujer inmigrante, por ende debe conocer dichas peculiaridades,
con el fin de ofrecer un cuidado transcultural a la paciente y su pareja al objeto de favorecer una
planificacion familiar efectiva” (17) para esta informacion el estudio fue consolidada por medio
de revisiones de bibliografia en bases como Pubmed, indice médico espafiol (IME), Scopus,
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), CUIDEN, Wed of science
(WQOS) y Cochrane library.

Por lo que se refiere al impacto que causa la asesoria de planificacién aplicada a 858 mujeres
en Colombia de acuerdo con los autores Pio Gomez Et al (18) aun después de tenerse asesoria
los métodos de planificacion mas preferidos en orden descendente fueron la pildora, el anillo
intravaginal y el parche intradérmico; al mismo tiempo la region de origen, la clase social, la
planificacion de hijos en el futuro y una relacion estable nuevamente son componentes que

afectan la eleccion de un método anticonceptivo.

Ademas, Pio Gomez (18) indica que la edad, el namero de hijos o el nivel de estudios no
fueron determinantes para la eleccién del método de planificacién, sin embargo, Carmen
Sanchez y Retana Leiva en su estudio previamente nombrado aseguran que estos si juegan un

papel significativo. Por otra parte, también se tiene que la facilidad de uso, la generacion de un
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sangrado menstrual regular y la costumbre son razones que influencian la deliberacién. Aun asi,
se pudo demostrar que una pre asesoria medica genera una influencia al usar el método de

preferencia lo que finalmente presenta una mejor adherencia a este.

Con respecto a el estudio Barreras que impiden el uso de métodos anticonceptivos en las
adolescentes es importante tener en cuenta que se ejecutd mediante la aplicacion de un
instrumento ya previamente validado, en dicha investigacion (19) se revelo que la preocupacién
de que los anticonceptivos tenga efectos negativos contra la salud o que logre interferir en la
fertilidad, la falta de informacién acerca de los métodos y de las relaciones sexuales, y alin méas
impactante el tipo de genero de la persona con quien realizan la consulta de métodos de

planificacion familiar, causan un muro que detiene el uso de los mismos.

Por otra parte en el &mbito estudiantil universitario en la investigacion Conocimiento y uso de
método anticonceptivo de emergencia en estudiantes universitarios, Pereira, Colombia (20) se
halld6 que el conddn fue el método mas utilizado por los alumnos continuo de las pildoras,
ademas, la pildora de emergencia tuvo un alto uso con un gran desconocimiento frente a la
utilizacion de la misma, para esto se encuestaron a 127 estudiantes masculinos y femeninos de
15 a 25 afios con vida sexual activa, lo cual es importante conocer debido a que existe igualdad

en la poblacién que se va a tratar en el proyecto presentado.

En conclusion, esta investigacion es adecuada ya que contiene la pertinencia y relevancia de
la temética a abordar, sumando a esto cuenta con la disponibilidad de un instrumento con
caracteristicas validadas y confiables para la aplicacion en el proyecto, debido a que utiliza
parametros evaluativos similares e igualmente relacionados con el contenido, que finalmente

ayudaran a cumplir el objetivo del estudio.

Tabla 1: Articulos de métodos anticonceptivos

NOMBRE REFERENCIA BIBLIOGRAFICA LUGAR HALLAZGOS
ARTICULO EXPEDICION | SIGNIFICATIVOS
Métodos Solana A, Gonzalez JR. Métodos anticonceptivos en las mujeres Internacional: La enfermeria tiene
anticonceptivos inmigrantes y el papel de la enfermera: una revision bibliogréfica. Espafia un papel en
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en las mujeres | Enferm. glob. [Internet]. 2015 Ene [citado 2020 Abr 19]; 14(37): 455- educacion,
inmigrantesy el 466. Disponible en: generando
papel de la http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1695- conocimiento del
enfermera: una 61412015000100020&Ing=es uso de nuevos
revision métodos
bibliogréafica

anticonceptivos,
partiendo desde las
particularidades de
la persona, para
lograr una
planificacion
familiar efectiva.

Barreras Que
Impiden EI Uso
De Métodos
Anticonceptivos
En Las
Adolescentes

Moreno MV, Ornelas VM. BARRERAS QUE IMPIDEN EL USO DE
METODOS ANTICONCEPTIVOS EN LAS ADOLESCENTES.
Rev. Jovenes en la ciencia [Internet]. 2018 [Citado 2020 Abr 19]; 4
(1):400-404. Disponible en:
https://www.semanticscholar.org/paper/BARRERAS-QUE-
IMPIDEN-EL-USO-DE-M%C3%89TODOS-EN-LAS-Moreno-
Ornelas/76b36795841b2c17fhf36e96ae249d0a655¢cd96d

Internacional:

Meéxico

Se utilizo encuesta
ya validada
Efectos negativos
contra la salud, falla
en la fertilidad, la
falta de informacién
y el género de la
persona con quien
realizan la consulta
de planificacion
familiar, causan un
muro que detiene el
uso de los mismos.

Conocimiento y
uso de método
anticonceptivo
de emergencia
en estudiantes
universitarios,
Pereira,
Colombia

Acevedo G, Ramirez N, Cardona JD, Oliveros CA. Conocimiento y
uso de método anticonceptivo de emergencia en estudiantes
universitarios, Pereira, Colombia. Univ. Salud [Internet] 2017 [Citado
2020 Abr 21]; 21(2):159-165. Disponible en:
https://revistas.udenar.edu.co/index.php/usalud/article/view/3876/5192

Nacional:
Colombia Eje
Cafetero
Pereira

El condon fue el
método més
utilizado por los
alumnos continuo de
las pildoras, la
pildora de
emergencia también
fue usada, se
encuestaron a 127
estudiantes
masculinos y
femeninos de 15 a
25 afios con vida
sexual activa.

Conocimientos
sobre
sexualidad en
adolescentes
escolares en la
ciudad de
Armenia,
Colombia

Cardona DV et al. Conocimientos sobre sexualidad en adolescentes
escolares en la ciudad de Armenia, Colombia. Rev. Arch Med
Camaguey [Internet] 2015 (Citado el 23 abril de 2020): 19 (6); 568 —
576 Disponible en:
https://www.medigraphic.com/pdfs/medicocamaguey/amc-
2015/amc156c.pdf

Nacional:
Colombia
Armenia Eje
cafetero

Se considera
importante elaborar
propuestas de
intervencion
orientadas hacia la
promocion de una
sexualidad saludable
y no solamente
hacia la prevencion
de conductas
sexuales de riesgo.

Impacto de la
asesoria sobre
anticoncepcion
en la seleccion

de métodos
hormonales

Gomez P, Lozano F, Velasquez A, Marrugo M, Torres L. Impacto de
la asesoria sobre anticoncepcion en la seleccion de métodos
hormonales combinados en Colombia. Rev Panam Salud Publica.
[Internet] 2015 [Citado 2020 Abr 19]; 37(6):395-401. Disponible en:
https://www.scielosp.org/article/rpsp/2015.v37n6/395-401/

combinados en

Nacional:
Colombia

La region de origen,
la clase social, la
planificacion de

hijos en el futuro y

una relacion estable
nuevamente son

componentes que
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Colombia. afectan la eleccion
de un método
anticonceptivo.
Las practicas Morales MA, Arboleda LA, Segura MC. Las practicas sexuales de Nacional: Las précticas
sexuales de riesgo al VIH en poblacion universitaria. Rev. Salud pablica [Internet] Colombia sexuales
riesgo al VIH 2014 (Citado el 23 abril de 2020): 16 (1): 27-39 Disponible en: depende del sexo o
en poblacion https://www.scielosp.org/pdf/rsap/2014.v16n1/25-38 la edad mas que por

universitaria

otras variables
sociodemograficas,
lo cual
evidencia la
necesidad de hacer
un trabajo con
poblaciones jovenes
de ambos
SEX0S

(Tabla de elaboracion propia)
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4. MARCO CONCEPTUAL

4.1. Politica de salud sexual y reproductiva en Colombia
La sexualidad es calificada segin Politica Nacional de Colombia como una condicién humana de
prioridad para el desarrollo personal, debe ser abarcada desde el &mbito de los derechos humanos
y en salud, al mismo tiempo guiada por las politicas de sexualidad, que se enfocan en una vision
individual humana, ademas, se define como “la actividad sexual, las identidades de género, la
orientacion sexual, el erotismo, el placer, la intimidad y la reproduccion” (21) esto va de la mano
con interacciones propias de la vivencia de la persona como las que se pueden ver en los
aspectos bioldgicos, psicologicos, sociales, economicos, politicos, culturales, éticos, legales,

historicos, religiosos y espirituales.

Dicho lo anterior el estado colombiano (21) debe atender, facilitar y proveer los medios
necesarios para que los adolescentes accedan a una sexualidad libre y responsable, garantizando
asi, que se ejerza este derecho. En relacion con el sistema de salud se establecen conexiones y
alianzas pertinentes con los servicios, para estos a su vez ser suministrados al usuario en el
marco de la atencion primaria en salud, con acciones de promocion de la salud y prevencion del

riesgo, con lo que se apunta al desarrollo de la poblacion colombiana.

Para la ejecucion de las politicas se tienen dos mecanismos (21), en primera instancia, esta la
promocion de los derechos sexuales y reproductivos y equidad de género; cuyo objetivo es
brindar una garantia de la igualdad , libertad, autonomia y la no discriminacion de las personas
que experimentan su sexualidad; en segundo lugar se encuentra la prevencién y atencion integral
en salud sexual y reproductiva desde un enfoque de los derechos en salud, en este se busca
ofrecer garantia en atencion integral y humanizada de calidad, conjuntamente, brindar cuidados
en la prevencion del aborto inseguro y acciones frente a la prevencion de enfermedades de

transmision sexual (ETS).
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El objetivo que se busca lograr con respecto a los métodos anticonceptivos (22) es lograr un
aumento de la prevalencia del uso de ellos. Ademas de conseguir el correcto uso en la poblacion
en edad fértil, proporcionando conocimiento sobre a disponibilidad de métodos, acompafiados de
asesorias pertinentes, asi como el seguimiento oportuno del usuario, buscando medir la
adherencia y garantizando su adecuada utilizacion. Aun asi, es importante no vulnerar la

autonomia de cada quien, segun sus intereses personales.

4.2. Métodos anticonceptivos
Los métodos anticonceptivos seglin la autora Maiztegui se precisan como “cualquier accion,
instrumento o medicacion dirigida a evitar la concepcion de un embarazo” (23) para que estos
funcionen de la manera adecuada debe hacerse el uso debido de ellos con una educacion previa a

la utilizacion, para que asi se aumente su efectividad.

Entre los métodos anticonceptivos existentes tenemos métodos temporales y permanentes

tenemos los siguientes:

Tabla 2: Tipos de métodos anticonceptivos

METODOS PERMANENTES e Ligadura de trompas (mujer)

e Vasectomia (hombre)

METODOS TEMPORALES e Billings o ritmo
e Coito interrumpido
e Preservativos
e Diafragma
e Pildoras o inyecciones
e DIU

(Tabla de elaboracion propia)

21



Ry Cédlgo INV-F-=10
Universidad FORMATO PARA LA PRESENTACION DE >
Catolica z Versidn 2
ke § Iea o B INFORMES FINALES DE INVESTIGACION
PAgina 22 de 51

A su vez existen varios tipos de métodos dependiendo de la especificidad (23) entre los que
estan:

Tabla 2: Tipos de métodos anticonceptivos

METODOS CUALES

Naturales e Billings

e Coito interrumpido

De Barrera e Preservativo-Condon
e Diafragma
Hormonales e Pildoras

e Inyecciones

Intrauterinos e Dispositivo intrauterino DIU

e Ligadura de trompas-Pomeroy
Quirdrgicos (Mujeres)

e Vasectomia (Hombres)

(Tabla de elaboracién propia)

Del mismo modo se deben conocer las diversas caracteristicas de los métodos
anticonceptivos, las cuales pueden llegar a jugar un papel fundamental a la hora de ser utilizados
por los usuarios, también en el hecho de que sean permanentes con los mismos o desistan de su
uso, algunas caracteristicas que encontramos en la guia elaborada por Soledad Diaz y Veronica

Schiappacasse (24) son:

Eficacia: Representa el riesgo de que una mujer se embarace, aunque ella o su pareja estén
usando un metodo anticonceptivo.
Seguridad: Algunas mujeres presentan condiciones de salud que restringen el uso de tipos de

métodos, asi mismo tienen efectos benefactores para la salud de quienes los usan, en el caso de
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los condones permite prevenir las ETS, las pastillas anticonceptivas pueden ayudar con los
sintomas premenstruales.

Facilidad de uso: Cuando la utilizacion del método es comoda, es méas probable poder utilizarlo
en forma correcta. Por ende, se debe requerir informacion oportuna al igual instrucciones
precisas sobre la forma de uso.

Disponibilidad: Los métodos anticonceptivos deben estar disponibles gratuitamente en los
servicios de atencion primaria de los servicios de salud, aun asi, existe la venta libre en farmacias
para su consumo, sin embargo, a la hora de elegir hay pensar cual método es mas accesible segun
los recursos econdémicos o el tipo de atencién donde se obtienen ya sea de forma gratuita o
particular.

Reversibilidad: Se basa en la recuperacion de la fertilidad posteriormente a la suspension del
método.

Costo: El valor monetario de los anticonceptivos puede variar dependiendo del laboratorio vy el
tipo de método, aun asi, en los servicios de promocion y prevencién en el programa de

planificacion familiar son gratuitos.

4.3. Conductas en salud sexual y reproductiva
Segun Herrera IA, en su articulo salud sexual reproductiva en estudiantes universitarios:
conocimientos y practicas, “las conductas de salud sexual y reproductivas se consideran como
una problematica a nivel mundial, principalmente entre los jovenes, quienes no han alcanzado
una madurez emocional ya que no atienden a las recomendaciones sobre educacion sexual”
(25). Llegandose a identificar, que la planificacion familiar se ha desarrollado como pilar

fundamental en la adaptacion de conductas de salud sexual y reproductiva.

Citando el articulo inicialmente mencionado, “los jovenes tienen conductas sexuales
riesgosas por el desconocimiento o falta de informacion acerca de este tema; asi, generando un
impedimento en protegerse ante un embarazo, abortos, muertes maternas” (25). Hace alusion a
la importancia de proveer informacion confiable, puntual y oportuna alrededor del tema que

motiva esta investigacion, el uso de métodos anticonceptivos, como una herramienta
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fundamental en la preservacion de conductas sanas y responsables que puedan verse reflejadas
en la disminucion de embarazos no deseados, riesgos para la salud de los jovenes y asi mismo la

planificacion de un proyecto de vida.

Herndndez RS, et AL (26), menciona que los determinantes sociales, como la falta de
educacion sexual, deterioro en el autocuidado, no uso de métodos anticonceptivos, religiones,
mitos, creencias, son factores que conllevan a un aumento en las tasas de natalidad, incidencia y
prevalencia de enfermedades de transmision sexual, ya que, existe evidencia estadistica de que
estas cifras disminuyen importantemente, cuando se implementan medidas Optimas, plasmadas
en conductas guiadas a ofrecer el uso de métodos anticonceptivos, acompafiadas de una asesoria
que permita la toma de decisiones que se acoplen a un buen uso de los derechos en salud sexual

y reproductiva.

En este sentido, el personal en salud juega un papel fundamental, al ser los agentes
directamente responsables de brindar educacion, consejeria, en apoyo a las actividades de salud
publica, que se encuentran inmersas en las diferentes politicas, en lo que concierne al sector
salud; desarrollando estrategias de demanda inducida, teniendo un perfil de la poblacién joven
que este dentro de su cobertura, para asi establecer las conductas necesarias para lograr de
manera efectiva generar conciencia frente a la salud sexual, respetando la dignidad, la integridad

y autonomia de cada individuo.

4.4. Modificaciones culturales de la conducta sexual
Con respecto a la salud sexual y reproductiva, teniendo en cuenta el articulo Conocimientos
sobre métodos anticonceptivos y conductas de salud sexual y reproductiva de las mujeres del
hospital materno provincial de Cordoba, que menciona “se presenta un déficit frente al analisis o
poca educacion hacia la poblacion sobre la sexualidad y la reproduccién, cuyas consecuencias
las vemos a diario como por ejemplo la cantidad de embarazos no deseados, hijos sin una
familia, entre otras”. (27). Las personas estan en constante evolucion, la cual se encuentra

influenciada por diferentes factores como antecedentes familiares, su cultura, religion, entre
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otros factores, que en ocasiones resulta dificil modificar, y que llegan a ser limitantes para el

desarrollo de conductas sanas y seguras.

Al hacer una recopilacion de los determinantes sociales relacionados con conductas sexuales,
se toman en consideracion el género, la clase social, la red familiar, educacion, religion, el tipo
de empleo, el estrés, estilo de vida, la historia sociodemografica. Cada uno de estos impacta de
manera diferente, ademas, tomando en cuenta que los determinantes sociales segn la OMS (28)
“son las circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, incluido
el sistema de salud. Esas circunstancias son el resultado de la distribucion del dinero, el poder y

los recursos a nivel mundial, nacional y local, que depende a su vez de las politicas adoptadas”.

4.5. La cultura.
Ahora bien, teniendo en cuenta el articulo factores biosocioculturales y uso de métodos
anticonceptivos en mujeres que acuden al hospital Elpidio berovidez pérez, Otuzco 2014,
menciona “encontrandose diferentes definiciones de este concepto, como los valores, normas,
estilos de vida aprendidos, compartidos por un grupo particular para guiar su pensamiento,
decisiones, acciones de manera auténomo” (29). De lo anterior podemos afirmar que las
conductas de cada poblacion suelen perpetuarse de generacion en generacion, tomando asi,
ejemplo de conceptos arraigados, sin diferenciar su validez, simplemente se van transmitiendo y
quiza estas conductas determinan el comportamiento social de estos individuos, siendo diferente
en cada lugar. Lo cual depende de los estilos de vida, incluso cobra relevancia la perspectiva de
la vida, a pesar de ser un concepto mas abstracto y subjetivo, hasta factores estructurales
sociales, la vision del mundo, y los valores que los constituyen para el afrontamiento en la toma

de decisiones.

Asi pues, respecto al autor Valdez C, et. AL (30), se debe reconocer la diversidad en el
lenguaje, con respecto a ideologias y los diferentes tipos de creencias principalmente en los
aspectos sexuales, por esto, se ha evidenciado en varias revisiones de la literatura, que los

hispanos presentan un aumento en la actividad sexual, y afroamericanos realizan actos sexuales
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sin preservativo. Son datos que se consideran importantes ya que estas etnias pueden aumentar
factores riesgos como enfermedades de trasmision sexual, embarazos no deseados, ademas, se
pueden identificar que estas culturas se preserva el machismo, silencio sexual, maltrato familiar,
mutilacion dadas por culturas, fatalismo, asi, también, los latinos participan en relacion con las
conductas de la salud sexual, se interpretd que esta poblacion es consciente de que puede ser
vulnerables a las infecciones de trasmision sexual (ITS) como el VIH/Sida, Clamidia, Herpes

genital.
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5. MARCO LEGAL

El proyecto estd enmarcado en las Politicas Nacionales que protegen los derechos de los
individuos adolescentes, La Politica Nacional de Sexualidad, Derechos Sexuales y Derechos
Reproductivos (PNSDSDR) que rige desde los afios 2014-2021, hace énfasis en la promocion,
prevencion, diagnoéstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacion, teniendo como objetivo
desarrollar estrategias de bienestar a partir de la igualdad y libertad, segin se contemplan en la
ley estatutario nimero 18.426 haciendo énfasis en la defensa del derecho a la salud sexual y
reproductiva. (31)

La sexualidad y la reproduccion se centran en la integridad, proponiendo visiones hacia un futuro
acorde a la realidad independientemente de los determinantes sociales, asi educando tanto a
hombres como mujeres logrando equidad en el cuidado de su salud sexual y su salud

reproductiva. (32) Esta ley se compone en:

1. Promocidn de los derechos sexuales, derechos reproductivos y equidad de género.

2. Prevencion y atencion integral en salud sexual y salud reproductiva desde un enfoque
de derechos que se desarrollan a traves de tres lineas operativas sefialadas en el mismo
PDSP.

3. Promocion de la salud.

4. Gestion del riesgo en salud.
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METODOLOGIA

Tipo de estudio: El presente estudio de caso con enfoque cuantitativo, disefio
observacional, de tipo descriptivo y transversal.

Poblacion estudio: Se tomo como poblacidn objetos los estudiantes de pregrado de la
Universidad Catolica de Manizales.

Muestra y tipo de muestreo: Se consulto el total de los estudiantes adscritos a las
carreras de pregrado de la universidad Catdlica de Manizales, en el periodo 2020-2.
Se aplico un muestreo intencional de 107 estudiantes dentro del la investigacién, de
los cuéles solo 51 encuestados ingresaron al estudio.

Técnicas e instrumentos: Para la recoleccion de los datos se utiliza un instrumento
ya validado denominado Encuesta de conocimiento y uso de métodos anticonceptivos
en mujeres de 10 a 49 afios en Manizales, este cuestionario fue adaptado de la seccién
del documento nacional de demografia y salud, organizado por Profamilia y
Minsalud, en Colombia en el afio 2015. Lo que nos permitid utilizar dicha encuesta
para obtener variables netamente del uso de métodos anticonceptivos dentro de la
encuesta propuesta dentro de la investigacion, se utilizd la herramienta virtual
(Google) para adaptar la encuesta y se realizé el analisis de datos en la herramienta
SPSS.

Procedimiento: Inicialmente se envia el link con la encuesta “Caracterizacion de uso
de anticonceptivos en los estudiantes de pregrado de la Universidad catdlica de
Manizales, 2020, al correo de los 107 estudiantes que fueron proporcionados por
medio de una base de datos desde la oficina de registro calificado, posteriormente
esperamos un mes para la recoleccion de los resultados, obteniendo una muestra de
51 encuestas diligenciadas, se inicia el analisis de los resultados con ayuda de un
estadistico y la herramienta estadistica SPSS, la cual nos proporcionan tablas y
graficos para su interpretacién analitica, en base a los resultados finalmente hallados

se procedio a crear las conclusiones y recomendaciones pertinentes del proyecto.

28



-

MQ

pniversidad FORMATO PARA LA PRESENTACION DE
s ¥ e S INFORMES FINALES DE INVESTIGACION

Codigo INV -F-10
Versién 2
PAgina 29 de 51

e Criterios de exclusion: Mujeres que al momento de realizar la encuesta refieran estar

en estado de gestacion.

e Analisis de los datos: Los datos se analizaron en software SPSS version 22,
realizando técnica descriptiva y bivariado, tomando la muestra de participante en la
encuesta siendo de 51 estudiantes de pregrado de la Universidad Catdlica de

Manizales, adscritos en el periodo 2020-2.

6.1. ASPECTOS ETICOS

Dentro de las consideraciones especificas que se deben evaluar en el momento de realizar

un estudio o investigacion, se sitla este estudio como un ejercicio académico que solo

pretende generar conocimiento, no obstante, se apoya en la premisa de estudio que posee

valor social o cientifico. Se dio cumplimiento al principio de autonomia en el momento

de que cada estudiante se consideraba libre de responder o no la encuesta, en cuanto a la

beneficencia se busco mediante los resultados obtenidos aportar recomendaciones en pro

al beneficio de los estudiantes, para hablar de no maleficiencia no se utilizaron los datos

para clasificar estigmas 0 rechazo en los estudiantes por sus respectivas respuestas,

finalmente en el principio de justicia se tuvo en cuenta cada respuesta resuelta sin

discriminar a cada individuo. Ademas, se respetd la identidad an6nima de cada

encuestado.
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7. RESULTADOS ESTADISTICOS

CARACTERIZACION SOCIODEMOGRAFICAS
Se encuestaron un total de 51 estudiantes de pregrado adscritos a las diferentes carreras de la
universidad del semestre 2020-11, de los cuales en relacion con el sexo 4 de cada 5 encuestados
son mujeres, hallando una poblacion masculina de baja frecuencia (10 hombres).

Tabla 3: Sexo
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido  acumulado
Vaélido Femenino 41 80,4 80,4 80,4
Masculino 10 19,6 19,6 100,0
Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

La mayoria de encuestados son solteros, es decir, el 92,2% (47 personas), el 5,9% con una
frecuencia de 3 personas se encuentran en union libre y un 2% con una frecuencia de 1 persona
en estado civil casado.

Tabla 4: Estado Civil

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido  acumulado
Vélido Casado 1 2,0 2,0 2,0
Soltero 47 92,2 92,2 94,1
Union Libre 3 5,9 5,9 100,0
Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

De la muestra total en su mayoria, son catélicos representados por una frecuencia de (35
encuestados) que conforman el 68,6%, ademas, se encuentra como resultado significativo alto las
personas de creencia agndstica con un 19,6% (10 estudiantes) del total de la muestra.

Tabla 5: Creencia Religiosa

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido  acumulado
Valido Agnosticismo 10 19,6 20,4 20,4
Catolicismo 35 68,6 71,4 91,8
Cristianismo 3 59 6,1 98,0
Judaismo 1 2,0 2,0 100,0
Total 49 96,1 100,0
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Perdidos No sabe / No 2 3,9
responde

Total 51 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Dentro de la poblacién total (51 encuestados), el 44% (22 estudiantes) son procedentes de
Manizales, siendo este el municipio con més estudiantes matriculados en la universidad, en
segundo lugar, el departamento de Caldas con un 4% (5 personas) Y, por ultimo, se tiene que el
2% son procedentes de otras regiones del pais, lo que muestra la diversidad de la poblacion de
estudiantes que ingresa a las diferentes carreras de la Universidad Catolica de Manizales.

Tabla 6 : Lugar de Procedencia

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Manizales 22 43,1 44,0 70,0
Vaélido Caldas 5 3,9 4,0 4,0
Otras regiones 23 2,0 2,0 6,0
Perdidos 1 2,0 2,0 100,0
Total 51 98,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

En cuanto al estrato socioecondmico el mas comun fue el estrato nimero 3 con el 43,1% (22
personas), el siguiente es el estrato socioeconémico nimero 2 con un 23,5% (12 personas),
finalmente se posiciona el estrato nimero 1 con 15,2% (8 estudiantes) del total de la poblacion
encuestada. Cabe resaltar que esta variable no es un indicador de ingresos real para la poblacion
que respondid a la encuesta, dado que, hay diversos factores que juegan un papel importante en
esta calificacion.

Tabla 7: Estrato Socio econémico

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido  acumulado
Valido 1 8 15,7 15,7 15,7
2 12 23,5 23,5 39,2
3 22 43,1 43,1 82,4
4 7 13,7 13,7 96,1
5 2 3.9 3.9 100,0
Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS
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De la muestra total el 94,1% (48 personas) no tienen hijos, solamente se hallé que el 5,9% (3
estudiantes) si tienen hijos. Por lo que se puede inferir que la mayoria de la poblacion no ha
tenido embarazos previos.

Tabla 8: Presencia de Hijos

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido acumulado
Valido No 48 94,1 94,1 94,1
Si 3 5,9 5,9 100,0

Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

A continuacion, se presenta el histograma de la edad de la poblacion estudiada, en donde se
observa que la mayoria de los encuestados tienen 22 afios 0 menos, es decir, la muestra se
considera juvenil lo que puede hacer pensar que se inicia la etapa exploratoria del uso de
métodos anticonceptivos.

Frecuencia

16

Gréfico 1: Histograma Edad

18 20 22

Edad

24 26 28 30

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS
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UTILIZACION DE METODOS ANTICONCEPTIVOS DE LOS ESTUDIANTES
Referente a la informacién sobre métodos anticonceptivos en el entorno de amistades
universitarias se encontré que, el 82,4% (42 personas) han hablado con sus amigos sobre
métodos anticonceptivos, mientras que, el 17,6% (9 encuestados) no ha puesto en practica esta
tematica entorno de sus amistades.

Tabla 9: ;/Sus amistades le han hablado acerca de los métodos anticonceptivos?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido No 9 17,6 17,6 17,6
Si 42 82,4 82,4 100,0
Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

En los resultados del estudio, la mayoria de la poblacion el 45,1% (23 estudiantes) prefieren el
conddn como método de primera eleccion, en segundo lugar, se encuentra la inyeccion 29,4%
(15 personas), en tercer puesto las pastillas con 19,6% (10 estudiantes) y finalmente el 5,9% (3
individuos) prefieren el método natural.

Tabla 10: Métodos anticonceptivos de preferencia

Respuestas Porcentaje
N Porcentaje de casos
¢Cual es su método  Condodn 23 45,1% 45,1%
anticonceptivo de Pastillas 10 19,6% 19,6%
preferido? Inyeccion 15 29,4% 29,4%
Natural 3 5,9% 5,9%
Total 51 100,0% 100,0%

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Efectuando el anélisis de los resultados se halla que, las principales razones porque las que los
estudiantes prefieren usar un tipo de método anticonceptivo se basan en: como primer razén y
con mayor porcentaje se halla Seguridad en un 48,9% (23 personas), en segundo lugar La
Comodidad con un 29,8% (14 estudiantes), como consiguiente se encuentra La Costumbre con
un 14,9% (7 individuos), después se posiciona Regulacion de la menstruacion con un 4,3% (2
personas) y por ultimo el 2,1% (1 persona) no presenta una razon de preferencia.
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Tabla 11: Razones de preferencia del método anticonceptivo
Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado

Vaélido Comodidad 14 27,5 29,8 29,8
Costumbre 7 13,7 14,9 44,7
No utilizo 1 2,0 2,1 46,8
Regulacion de 2 3,9 4,3 51,1
periodo
Seguridad 23 45,1 48,9 100,0
Total 47 92,2 100,0

Perdidos 9 4 7,8

Total 51 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Al examinar las 51 respuestas de los encuestados, se obtiene que el 56,9% de la poblacién no
presentan una pareja estable actualmente, y el 43,1% se encuentran en una relacion estable y su
pareja S| aprueba el uso de métodos anticonceptivos; dado el impacto que tienen las parejas en
las vidas personales de cada persona, fue de gran importancia analizar si esta influye a la hora de
utilizar los métodos de planificacion familiar en la relacion.

%
Tabla 12: Aprobacién de la pareja para el uso de métodos anticonceptivos
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje  valido acumulado
Valido No tengo pareja 29 56,9 56,9 56,9
actualmente
Si 22 43,1 43,1 100,0
Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Otra de las posibles razones que coadyuvan el usar métodos anticonceptivos fueron los planes de
tener hijos en el futuro, donde se halla que el 41,2% (21 estudiantes) indican que, Sl planean
tener hijos, por otro lado, el 35,3 (18 individuos) responden que NO proyectan tener hijos en su
futuro y el 23,5% (12 personas) ain NO SABEN si desean esto para su vida futura.

Tabla 13: Planeacion de hijos para el futuro
Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido acumulado
Vaélido No 18 35,3 35,3 35,3
Aln no sé 12 23,5 23,5 58,8
Si 21 41,2 41,2 100,0
Total 51 100,0 100,0
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Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

De la muestra encuestada se obtuvo que un porcentaje muy bajo de la poblacién 3,9% (2
personas) en algin momento han presentado inconvenientes usando algun tipo de método
anticonceptivo, en comparacion a un 96,1% (49 estudiantes) sin presentar fallo alguno con los
métodos de planificacion familiar.

Tabla 14: Fallos con algiin método anticonceptivo
Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido acumulado
Vaélido No 49 96,1 96,1 96,1
Si 2 3,9 3,9 100,0

Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Segun los resultados de los encuestados se puede decir que, el 70,6% (36 personas) es decir, la
mayoria de la poblacion Sl ha escuchado sobre malos beneficios que tienen los métodos de
planificacion familiar: un resultado muy elevado en comparacion con el 29,4% (15 estudiantes)
quienes NO han escuchado sobre malos beneficios de los métodos anticonceptivos.

Tabla 15: ¢ Ha escuchado hablar sobre malos beneficios de los métodos anticonceptivos?
Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido No 15 29,4 29,4 29,4
Si 36 70,6 70,6 100,0

Total 51 100,0 100,0

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

En cuanto a la disponibilidad y acceso a los métodos anticonceptivos segun los estudiantes (51
Personas), esta se cataloga como Sl adecuada en un 51% (26 Personas), sin embargo, no es una
cifra muy alta para demostrar un gran significado de efectividad o complacencia, ya que
sumando el porcentaje de la consideracion de mas o menos adecuada 31,4% (16 estudiantes) y
no adecuada 17,6% (9 personas) se obtiene una sumatoria del 49% que no estan muy conformes
con la disponibilidad y acceso a los métodos anticonceptivos.

Tabla 16: Consideracion de la disponibilidad y acceso de los métodos anticonceptivos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje  valido acumulado
Vaélido No 9 17,6 17,6 17,6
Mas 0 menos 16 31,4 31,4 49,0
Si 26 51,0 51,0 100,0
Total 51 100,0 100,0
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Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

PRACTICAS ANTICONCEPTIVAS DE LOS ESTUDIANTES

Se realizo un anélisis bivariado de dos variables de la encuesta (Sociodemograficas y
Utilizacion de métodos) las cuales se relacionaron para obtener los siguientes resultados.

En relacion con el género y su preferencia a la hora de usar métodos anticonceptivos se puede
decir que, las mujeres en su mayoria en un 34,1% (14 estudiantes) prefieren el condén y la
inyeccidn anticonceptiva, en comparacion con los hombres se halla que estos, también, prefieren
en primera instancia el condon con un 90,0% (9 personas). Por otro lado, se evidencia que ain
hay mujeres 7,3% (3 personas) que prefieren el método natural, por lo que se puede inferir que
aun existe un riesgo a nivel de salud sexual responsable al exponerse a este tipo de preferencias
que pueden ser inseguras.

Tabla 17: Distribucién del género con la preferencia del método anticonceptivo

Sexo
Femenino | Masculino | Total
¢Cual es su Condon Recuento 14 9 23
método % dentro de Sexo 34,1% 90,0%
anticonceptivo de pastillas Recuento 10 0 10
preferencia? % dentro de Sexo 24.4% 0,0%
Inyeccion Recuento 14 1 15
% dentro de Sexo 34,1% 10,0%
Natural Recuento 3 0 3
% dentro de Sexo 7,3% 0,0%
Total Recuento 41 10 51

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Analizando el cruce de las variables estado civil y preferencia de métodos anticonceptivos se
hall6 que, como se dijo anteriormente, la mayoria de la muestra son solteros y estos prefieren el
conddn (22 personas), los casados también prefieren el conddn (1 persona) y las personas en
unién libre prefieren la inyeccion anticonceptiva (3 personas).

Tabla 18: Distribucion del estado civil con la preferencia del método anticonceptivo

Recuento
Estado Conyugal
Unién
Casado Soltero Libre Total
¢Cual es su Condon 1 22 0 23
método Pastillas 0 10 0 10
anticonceptivo de  |nyecci6n 0 12 3 15
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preferencia? Natural 0 3 0 3
Total 1 47 3 51

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Relacionando la variable del género y la pregunta ¢Sus amistades le han hablado acerca de los
métodos anticonceptivos?, se encontrd que, el género masculino 90% (9 personas) habla més con
sus amistades acerca de métodos anticonceptivos, del mismo modo, el género femenino 80,5%
(33 estudiantes) también responde que, comenta estos temas con su entorno de amistades. Por
otro lado, 19,5% (8 personas) corresponde a mujeres y 10% (1 persona) son hombres que no
hablan del tema, lo cual es algo importante a la hora de tener estigmas o tabus sobre métodos
anticonceptivos.

Tabla 19: Distribucién del género con informacion de métodos anticonceptivos por parte de
las amistades

Sexo
Femenino | Masculino | Total
¢Sus amistades le  No Recuento 8 1 9
han hablado % dentro de Sexo 19,5% 10,0% | 17,6%
acerca de los Si Recuento 33 9 42
Total Recuento 41 10 51
% dentro de Sexo 100,0% 100,0% | 100,0%

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Efectuando el andlisis bivariado, por lo que se refiere a la caracterizacion de la poblacion en
cuanto a si tiene hijos o no, al indagar mas a fondo si el embarazo se produjo usando métodos
anticonceptivos, se demostré que esto no tenia relaciéon alguna, ya que las 3 personas quienes
tienen hijos respondieron que, estos embarazos no fueron paralelos al uso de métodos
anticonceptivos. Ademas, se concluye que el 100% (51 estudiantes) no han quedado en
embarazo usando algin método anticonceptivo.

Tabla 20: Distribucidn de la presencia de hijos con embarazos previos usando métodos
anticonceptivos

¢ Tiene hijos?
No Si Total
¢Haquedadoen No Recuento 48 3 51
embarazo usando % dentro de ;Tiene 100,0% | 100,0% | 100,0%
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algdn tipo de hijos?
métodos Si Recuento 0 0 0
anticonceptivos? 0 S Ti
p rﬁ)jg:’?tro de ¢ Tiene 0,0% 0,0% 0,0%

Total Recuento 48 3 51

% dentro de ¢ Tiene 100,0% | 100,0%| 100.0%
hijos? ’ ’ ’

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Analizando la tabla de resultados de las variables lugar de procedencia con la consideracién de la
disponibilidad y acceso a los métodos anticonceptivos, se puede decir que, las personas
procedentes de Caldas en un 80% (4 personas) consideran que, Sl es adecuada, sumado a esto,
el 45,5% (10 estudiantes) oriundos de Manizales también consideran adecuado el acceso a los
métodos anticonceptivos, SI adecuado, a diferencia de lo anterior, el 13,6% (3 personas)
procedentes de Manizales y 26,1% (6 personas) procedentes de otras regiones NO considera
adecuado el acceso a los métodos anticonceptivos.

Tabla 21: Distribucidn del Lugar de procedencia con la consideracion de la disponibilidad y
acceso a los métodos anticonceptivos

Lugar de Procedencia

Otras

Manizales | Caldas | regiones | Total
¢Consideraque No Recuento 3 0 6 9

la disponibilidad % dentro de Lugar 0 o 0 0
y acceso a los de Procedencia 13,6% 0.0%| 261%) 180%
métodos Mas 0 menos Recuento 9 1 6 16

anticonceptivos % dentro de Lugar . o . .
es adecuada? de Procedencia 40,9%| 20,0%| 26,1%| 32,0%
Si Recuento 10 4 11 25

% dentro de Lugar 455% | 80.0%| 47.8%| 50.0%
de Procedencia ’ ’ ' ’

Total Recuento 22 5 23 50

0,
% dentro de Lugar 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%
de Procedencia

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS

Por lo que se refiere a la relacion que tiene el genero con la recepcion de asesoria sobre métodos
anticonceptivos, se encontrd que, el género femenino en un 70,7% (29 personas) han recibido
asesoria profesional sobre métodos anticonceptivos, por el contrario, el 29,3% (12 personas) no
lo han hecho, en comparacién al género masculino el cual tiene un 60% (6 personas) han
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recibido asesoria, mientras que el 40% (4 personas) quienes no han recibido asesoria profesional
sobre métodos anticonceptivos.

Tabla 22 : Distribucion del género con la recepcion de asesoria sobre métodos anticonceptivos

Sexo
Femenino | Masculino | Total
¢Ha recibido Recuento 12 4 16
asesoria % dentro de Sexo 29,3% 40,0%| 31,4%
prgfesional sobre  sj Recuento 29 6 35
Total Recuento 41 10 51
% dentro de Sexo 100,0% 100,0% | 100,0%

Fuente: Herramienta Estadistica SPSS
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8. DISCUSION

Los resultados indican que los encuestados en su mayoria son pertenecientes al género femenino
(80,4%), del mismo modo se puede ver reflejado en la encuesta nacional de demografia y salud
del afio 2015 (33) donde participaron (38.718 mujeres), las cuales fueron mayoria también.
Referente al estado civil de los participantes se mostré que el 92,2% es soltero y en el estudio
anteriormente dicho el 35,6% nunca ha estado casada o unida, se nota la diferencia dado que la
poblacion del estudio planteado es una poblacion juvenil que esta entre las edades de 17 a 22
afios, a comparacion del otro estudio donde se tomaron edades entre 13 y 49 afios, lo que da
oportunidad a que se presenten estas diferencias.

Entre los hallazgos significativos mas importantes se encontraron que los autores Sanchez y
Granados (2) coinciden en su estudio al decir que el 48,5% de su poblacion estudio prefieren el
conddn, similitud que se encuentra de igual manera en el proyecto elaborado con un 45,1% de
preferencia del condon también. De manera distinta, Gémez Et al (18) encontraron que la
mayoria de las mujeres de su estudio (71,4%) prefieren las pastillas anticonceptivas a diferencia
de lo encontrado en la investigacion analizada donde el 34,1% prefieren primero el condon y la
inyeccion anticonceptiva.

Nuevamente citando a Gémez Et al (18) hallaron dentro de las razones de preferencia en cuanto
a las pastillas anticonceptivas que el 71,4% de las mujeres escogieron este, porque les ofrece un
sangrado regular y el 64,9% lo consideran fécil de utilizar; ahora bien, analizando los resultados
del estudio se hallé una diferencia, dado que, en primera razén y con un porcentaje del 48,9%
eligen un método anticonceptivo por su seguridad, sin embargo, otras de las posibles razones
Ilega a ser la regulacion de la menstruacién con un 4,3%, es un porcentaje muy bajo por lo que
no llega a tener un gran impacto comparativo con los autores dichos con anterioridad. Sumado a
esto, en el estudio “Actitudes sobre el uso de métodos anticonceptivos en estudiantes de la
facultad de ciencias de la salud de una universidad publica del distrito de Santa Marta
Colombia” (34) el 28,3% hace su primera eleccion pensando en que no produce molestias lo que
se puede relacionar en el estudio con el 29,8% quienes eligen el método anticonceptivo en base a
la comodidad.

Trayendo a referencia al autor Barahona H (35), se estima que el 35% de los embarazos no son
planificados y el 69% de estos es debido a fallos en el cumplimiento del método anticonceptivo;
a diferencia de lo encontrado en los resultados del proyecto, el 96,1% no presento fallos con el
uso de los métodos anticonceptivos, esto se reitera con el resultado con que el 100% de la
muestra no ha quedado en embarazo usando métodos anticonceptivos. Ademas, Huertas A y
Moran NTA (36) hallaron que el 28,4% presenta fallos en el uso de métodos anticonceptivos por
maultiples causales, lo que conlleva a embarazos no deseados, en comparacién con el presente
estudio solo el 3,9% ha representado inconvenientes usando algun tipo de método
anticonceptivo.
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A la hora de referirse a si ha escuchado hablar de los malos beneficios de los métodos
anticonceptivos tenemos que el 70,6% Si ha escuchado en su entorno malos comentarios de los
métodos de planificar, pero, esto no quiere decir que los haya experimentado, existe una
similitud con la investigacion de Ramirez A y Atencio V (37), donde refieren que el 80% de las
mujeres ha escuchado hablar de malos beneficios como Aumento de peso, cefalea y amenorrea,
lo que lleva a que las mujeres no usen o abandonen los métodos anticonceptivos por estos
comentarios. Del mismo modo, en el articulo de Renar J e lvanonf N (38) el 68,9% ha escuchado
malas referencias del uso de métodos anticonceptivos con los mismos sintomas dichos en el
anterior articulo.

Basados en el estudio “Calidad técnico-cientifica del cuidado de enfermeria en el programa de
planificacion familiar’(39) se puede decir que, el 98% de las mujeres de la poblacion estudiada
no recibié asesoria sobre métodos anticonceptivos, de manera igual, en este estudio el 29,3%
tampoco ha recibido asesoria profesional sobre el tema. Para recalcar la importancia de la
asesoria en su estudio Gomez P (18) indica que las preferencias y el uso pueden variar antes y
después de la consulta, ya que el 32,8% no utilizaba ningln método antes de la asesoria y
después de esta se produjo una demanda inducida a la utilizacién de los mismos.

En cuanto al acceso y la disponibilidad que se halla en el estudio, los encuestados en un 51%
consideran que esto es adecuado, en la dispensacion de métodos anticonceptivos, aungque esta
cifra no muestra una total conformidad, ya que no es un resultado muy alto, en comparacion a
investigaciones cualitativas similares encontradas, segin Delgado MV (40) dice que los factores
educativos limitan e impiden el acceso a los métodos anticonceptivos en adolescentes, sin
embargo, esto no fue evaluable en nuestro estudio. Por otro lado, en el estudio cualitativo de
Gomez Sy Duran L(41) se concluye que la poblacion de adolescentes no conoce los mecanismos
de atencion y oferta de los métodos anticonceptivos, 1o que se puede relacionar con los
resultados de la investigacion en cuanto al 17,6% quienes No consideran adecuada la
disponibilidad y acceso métodos.
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1.

9. CONCLUSIONES

Por lo que se refiere a la caracterizacion sociodemografica de la muestra estudiada, se
puede concluir que, los resultados encontrados en su mayoria son del género femenino
(41 mujeres), el promedio de edades se halla entre los 17 a 22 afios por lo que se habla de
una muestra juvenil, la mayoria de la poblacion se hallaba soltera durante la realizacion
de la encuesta, lo que es muy importante a la hora conocer que métodos anticonceptivos
prefieren los estudiantes jovenes, se encontraron estudiantes procedentes de distintas
zonas del pais, pero aun asi, el 44% (22 estudiantes) son originarios de la ciudad de
Manizales, la creencia religiosa que mas predominé fue la catdlica; los estratos
socioecondémicos que prevalecieron en su mayoria fue el estrato 2 y 3, no obstante, hay
que tener en cuenta que el estrato socioecondmico depende de varios factores que
coadyuvan a definir la economia familiar y no simplemente de una estratificacion
socialmente impuesta por una zona donde se habita; por otro lado, el 94,1% (48 personas)
no poseen hijos, en comparacion con 3 personas que si tienen hijos en una época
universitaria, esto es relevante ya que, los hijos pueden definirse como una
responsabilidad ineludible que puede llegar a primar antes que un estudio de pregrado.

Para hablar de las razones que tienen los estudiantes a la hora de usar un método
anticonceptivo se concluye que, en cuanto a la preferencia los estudiantes como método
de primera eleccién el 45,1% elige el conddn, esta cifra es relevante ya que se ve
importancia en una salud sexual reproductiva segura en cuanto a la prevencion de las
infecciones de transmisién sexual ITS y embarazos no deseados, en relacion con lo
anterior, la razon por lo que el condon es elegido se debe a que el 48% se siente Seguro
con este; con respecto a los malos beneficios de los métodos anticonceptivos se concluye
que el 70,6% ha escuchado hablar de malas referencias de los mismo, logrando
producirse una canal de desinformacion que conllevaria a generar una mala imagen en el
momento de elegir o usar un método anticonceptivo; al hablar de acceso y disponibilidad
de los métodos el 51% la cataloga como adecuada, aunque existen personas que no
encuentran del todo adecuado esto.

En cuanto a las practicas de métodos anticonceptivos de los estudiantes de pregrado de la
universidad Catolica de Manizales en relacion con las caracteristicas sociodemogréficas,
se puede deducir que, el género femenino prefiere en un 34,1% el conddn y la inyeccion
anticonceptiva, en comparacion con la preferencia del hombre en un 90,0% el uso de
condon netamente, una cifra que nuevamente reitera las practicas sexuales seguras al
prevenir embarazos no deseados e infecciones de transmision sexual. Con respecto a la
informacidn que se genera en el entorno sobre métodos anticonceptivos se concluye que,
el genero masculino en un 90% habla mas de este tema en comparacion al género
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femenino, he ahi el punto crucial donde se evidencia la necesidad de induccion a la
asesoria de métodos de planificacion familiar para ambos sexos. Sumado a esto,
nuevamente los hombres solo reciben una asesoria profesional del 60% lo que vuelve y

recalca la necesidad y el deber de la promocién y prevencion de una salud sexual
reproductiva segura.
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10. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda para nuevos estudios sobre el tema, obtener una muestra mas grande para
lograr obtener unos resultados mas significativos, debido a que un tema muy tratado e
investigado que necesita seguir siendo analizado para mejorar indicadores de conocimiento,
embarazos prevenibles y practicas de sexualidad seguras en los estudiantes, lo que conllevara
a una permanencia segura de los estudiantes en las carreras universitarias.

2. Se recomienda a la universidad cat6lica de Manizales proporcionar espacios de educacion y
dispensacion de métodos anticonceptivos de una manera mas frecuente y notable, usando
herramientas de comunicacion como publicaciones en redes sociales, canales audiovisuales y
de radio que muestren las futuras campafias a realizar y asi poder llegar a todos los
estudiantes de la universidad generando una demanda inducida de promocién y prevencion
de la salud.

3. Se recomienda al curriculum universitario pensar en la posibilidad de afiadir una materia
electiva donde se puedan tratar temas de gran impacto social a la juventud como lo es la
planificacién familiar, de donde se podran desprender diversas tematicas como: uso,
conocimiento, efectos adversos, mitos y su importancia en el futuro universitario de los
estudiantes.
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