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Resumen

Introduccién: En Colombia se capacitan a parejas, madres cabeza de familia y
jovenes adolescentes sobre los beneficios de la planificacion familiar, con el objeto
de lograr una vida sexual segura y satisfactoria, de tal forma que se tenga conciencia
con el fin de decidir en qué momento y frecuencia se logra la procreacion. Objetivo:
Identificar el conocimiento y la practica que tienen sobre métodos de planificacion
familiar los estudiantes de una Institucion Educativa. Materiales y Métodos:
Estudio descriptivo, transversal y correlacional. La muestra estuvo conformada por
229 estudiantes (noveno: 38,9%, décimo: 33,6% y undécimo: 27,4%), seleccionada
de manera aleatoria simple; se utilizé la encuesta de medicion de conocimientos y
practicas sobre métodos de planificacion familiar. Resultados: La Edad oscil6 entre
16 y 18 afios y corresponde al 51,1 % de estudiantes. Estan distribuidos como sigue:
hombres 47,6 %, mujeres 52 %, solteros 82,1 %, urbanos 82,1 %, viven con la madre
81,7 % y el 61,8% habla de planificacion familiar con la madre. Conocen sobre
métodos anticonceptivos (94,8%), han recibido informacion de su uso (92,1%), en
el colegio (39,3%) y en la familia (14,4%). Por otra parte, indicaron que el método
que consideran previene el embarazo e ITS es el condon (86%), y que en la primera
relacion sexual puede sobrevenir el embarazo (71,2%). Del mismo modo, por pena
o vergilienza no solicitan informacion sobre los métodos anticonceptivos (51,5%),
algunos no han tenido su primera relacion sexual (50,7%); también manifestaron
que el primer método de planificacion familiar empleado fue el condon (67%). La
mayor informacién sobre: conocimientos, practicas y aspectos sociodemograficos
se relaciono entre si (p < 0,05). Conclusiones: El conocimiento, las practicas y las
diversas caracteristicas sociodemograficas repercuten en muchos aspectos de la salud
sexual y reproductiva de estos estudiantes.

Palabras Claves: Planificacion Familiar, Salud Sexual y Reproductiva, Adolescente,
Estudiantes.
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Abstract

Introduction: In Colombia, couples, matriarchs and young adolescents are educated about the
benefits of family planning, with the objective of achieving a safe and satisfactory sexual life. The
purpose is to have awareness in order to decide when and how frequently they wish to reproduce.
Objective: Identify the knowledge and practice students from an Educational Institution have about
the contraception methods. Materials and Methods: The sample was composed of 229 students
(ninth grade: 38.9%, tenth grade: 33.6%, and eleventh grade: 27.4%) randomly selected; the survey
of measurement of knowledge and practices about family planning methods was used. Results: The
age range was between 16 and 18 years old and corresponds to 51.1% of the students. These were
distributed as follows: 47.6% men, 52% women, 82.1% single, 82.1% urban, 81.7% live with their
mother and 61.8% talk about family planning with their mother. 94.8% know about contraception
methods, 92.1% have received information about their use (39.3% at school and 14.4% at home).
Additionally, 86% of the students indicated that condoms prevent pregnancy and STI’s, and
71.2% indicate that pregnancy can occur on the first sexual encounter. Also, because of shame or
embarrassment, 51.5% of students do not ask for information about contraception methods; 67%
also manifested that the first contraception method used by them was the condom. Most of the
information about knowledge, practices and socio-demographic aspects were related to each other
(p<0.05). Conclusions: The knowledge, practices and diverse socio-demographic characteristics
have an impact in many aspects of sexual and reproductive health in these students.

Keywords: Family Planning, Sexual and Reproductive Health, Adolescent, Students.

Resumo

Introduc¢éo: Na Colombia se capacitam os casais, mulheres chefes de familia e jovens adolescentes
sobre os beneficios do planejamento familiar, com o objeto de obter uma vida sexual segura e
satisfatoria, de tal maneira que se tenha consciéncia com o fim de decidir em que momento e
frequéncia se consegue a procriagdo. Objetivo: Identificar o conhecimento e a pratica que tem sobre
métodos de planejamento familiar os alunos de uma Instituicdo Educativa na cidade de Cartagena,
Bolivar. Materiais e Métodos: Estudo descritivo, transversal e correlacional. A amostra esteve
conformada por 229 alunos (nona série do ensino fundamental: 38,9%, primeira seria de ensino
médio: 33,6% e segunda série do ensino médio: 27,4%), selecionada de maneira aleatéria simples;
utilizou-se a pesquisa de medi¢do de conhecimentos e praticas sobre métodos de planejamento
familiar. Resultados: A idade oscilou entre 16 e 18 anos e correspondeu ao 51,1 % dos alunos.
Estiveram distribuidos como segue: homes 47,6 %, mulheres 52,4 %, solteiros 82,1 %, urbanos
82,1 %, que moram com a mae 81,7 % e que falam de planejamento familiar com a mae 61,8%.
Conhecem sobre métodos anticoncepcionais (94,8%), tem recebido informagao de seu uso (92,1%),
na escola (39,3%) e na familia (14,4%). Por outra parte, indicaram que o método que consideram
previne a gravidez e as Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST) é a camisinha (86%), e que no
primeiro relacionamento sexual a gravidez pode ocorrer (71,2%). Do mesmo modo, por vergonha
ou constrangimento ndo solicitam informacdo sobre os métodos anticoncepcionais (51,5%), alguns
ndo tem tido seu primeiro relacionamento sexual (50,7%); também manifestaram que o primeiro
método de planejamento familiar empregado foi a camisinha (67%). A maior informagdo sobre:
conhecimentos, praticas e aspectos sociodemograficos se relacionou entre si (p < 0,05). Conclusdes:
O conhecimento, as praticas e as diversas caracteristicas sociodemograficas repercutem em muitos
aspectos da satude sexual e reprodutiva destes alunos.

Palavras-chave: Adolescente, Estudantes, Planejamento Familiar, Saude Sexual e Reprodutiva

Introduccion

El concepto de planificacion familiar, en esencia,
esta direccionado al control de la natalidad en una
comunidad, region o pais. Por ello, se hace necesario

DOLI: http://dx.doi.org/10.22463/17949831.1399

que la pareja esté preparada economica, social y
sicologicamente para procrear; es decir, que debe
disponer de los suficientes recursos para tener una
vida digna y asi gozar de las oportunidades que le
ofrece el entorno hoy dia (1).
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Conocimientos y practicas sobre métodos de planificacion familiar en adolescentes

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define
la Planificacion Familiar (PF) como:

“una manera de pensar y de vivir que es adoptada
voluntariamente sobre la base de conocimientos,
actitudes y decisiones responsables por parte de
individuos y parejas, con el fin de promover la
salud y el bienestar del grupo familiar, y por lo
tanto, contribuir de manera eficaz al desarrollo
social de un pais” (2).

Por otra parte, la Encuesta Nacional de Demografia y
Salud (ENDS) de 2015 confirma que el porcentaje de
adolescentes de 15 a 19 afios, madres o embarazadas
del primer hijo o hija disminuy6 pasando del 19,5 % en
2010al 17,4 % en 2015, es decir, que hubo un descenso
del porcentaje de madres embarazadas del primer hijo
en todos sus niveles de desagregacion: edad, zona,
region, nivel educativo y quintil de riqueza, siendo
mayor la tendencia entre las mujeres de 19 afios (3).

En Colombia, la tasa de fecundidad ha disminuido
sistematicamente de 6,7 hijos en 1967 por mujera 2 en el
2015 segun la tasa global de fecundidad (3). Desde esta
perspectiva, el pais ha sido considerado como una de
las comunidades latinoamericanas mas exitosa en lograr
un descenso rapido de la fecundidad; sin embargo, a
pesar de la alta prevalencia en el uso de métodos, existe
una gran demanda insatisfecha, especialmente en las
poblaciones rurales y en las urbanas menos favorecidas.
Teniendo en cuenta lo planteado anteriormente la ENDS
2015 reporta que: el 80,9 % de las mujeres y el 82,7 %
de los hombres entre 13 y 49 afios usan algiin método
anticonceptivo; mientras, que el 34,9 % de las mujeres
se ha realizado la esterilizacion: el 36,2 % en zona
urbanay el 31,1 % en la rural (3).

Sin embargo, se debe tener en cuenta que la
conducta sexual y reproductiva de un adolescente
estd influenciada por su contexto sociocultural, asi
como por las percepciones sobre su bienestar psico-
afectivo, lo que lleva a un planteamiento relacionado
con las necesidades que suplen y crean un concepto
de sexualidad (4, 5). Para Lapeira et al. (6),uno de los
factores que determina la fecundidad en una poblacion
es la edad en que la mujer inicia su vida reproductiva,
factor que afecta a su vez los indices de mortalidad
materna y mortalidad infantil, lo que supone que entre
mas temprano el adolescente inicie su vida sexual mas
inadecuado sera el manejo de su sexualidad, debido
fundamentalmente a los limites en la comunicacion,
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las dificultades frente a las relaciones sexuales y el
uso de métodos anticonceptivos (6).

Actualmente, en Colombia las politicas en salud
conjuntamente con el Ministerio de Educacion
trabajan para ofrecer educaciéon sexual en las
instituciones educativas, como una herramienta para
disminuir los indices de fecundidad y fomentar una
sexualidad responsable (7).

Se debe precisar, que la planificacion familiar vista desde
un horizonte integral contribuye a mejorar la calidad de
vida de mujeres, nifios y hombres de una comunidad,
siempre que el pais efectie las inversiones que posibiliten
el bienestar y el mantenimiento de la salud (8). Aunque la
informacion sobre planificacion familiar es amplia, atn
existen brechas en la poblacion adolescente relacionadas
con: falta de informacion, uso inadecuado de métodos,
abortos y embarazos no planificados, factores que limitan
el futuro de un adolescente y agrava las situaciones
economicas de un pais (9).

Por otra parte, el conocimiento y la practica de los
adolescentes sobre la anticoncepcion merece atencion
especial en todos los niveles escolares, donde
generalmente los embarazos no son planificados
y terminan en abortos practicados en condiciones
sanitarias inapropiadas e incluso el abandono por
parte de la familia tanto de la mujer como la del hijo,
lo que incrementa los problemas sociales y sanitarios
de la poblacion (10, 11).

En Cartagena, el Departamento Administrativo
Distrital de Salud (DADIS), aborda estrategias para
mejorar la salud sexual y reproductiva, al mismo
tiempo, promueve el ejercicio de los derechos
sexuales y reproductivos; por consiguiente, con esta
investigacion se aspira a contribuir a la disciplina de
enfermeria, aportando herramientas conceptuales que
permitan realizar un abordaje integral sobre la situacion
de los adolescentes frente a la practica responsable
de su sexualidad; de igual manera, se pretende que
mediante la inclusion de esta tematica en el curriculo
de enfermeria proporcione elementos de intervencion,
planificacion y abordaje especifico en una region.

Del mismo modo, la contribucién de otras disciplinas
aportaran aspectos relacionados con la atencion
holistica y longitudinal, permitiendo el liderazgo
en la gestion social en los programas de salud
relacionados con el cuidado y prevencion primaria
de este grupo poblacional. En este orden de ideas, es
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importante resaltar que el trabajo interdisciplinario
genera propuestas de intervencion y de integracion
de acciones efectivas, necesarias para el logro de los
objetivos en materia de salud sexual y reproductiva.
Asi mismo, los hallazgos demuestran que si existe
una autoevaluacion de las practicas en adolescentes
frente al uso de métodos anticonceptivos y sus
conductas de autocuidado, favorecen el desarrollo de
conocimientos y practicas sanitarias que contribuyan
al fomento de estilos de vida saludables.

Objetivos
Objetivo General

Determinar los conocimientos y practicas sobre
métodos de planificacion familiar en estudiantes de
una Institucion Educativa.

Objetivos Especificos

e Caracterizar la poblacion segin: edad, sexo,
procedencia social, nivel educativo, tipo de
familia y nimero de hermanos.

e Identificar las variables sobre conocimiento y
practica de los estudiantes frente a los métodos
de planificacion familiar.

» Establecer asociaciones entre las variables de
conocimientos y practicas con las caracteristicas
demograficas.

Materiales y Métodos

Para esta investigacion se adoptdé un enfoque
descriptivo transversal correlacional (12, 13).

La poblacion estuvo conformada por 570 estudiantes
de una Institucion Educativa de la ciudad de Cartagena

Tablal. Intensidad de la correlacion

Y la muestra por 229, distribuidos en los grados
noveno, décimo y undécimo. Se tomaron en cuenta
los siguientes criterios de inclusion: ser estudiante de
los grados académicos seleccionados, contar con el
aval de los padres y participar por voluntad propia.
La formula de célculo contd con una Desviacion
estandar: 1.6, nivel de confianza: 95%, margen error
de muestra: 5% y el muestreo fue aleatorio simple.

La recoleccion de la informacion se realizé durante
los meses de febrero y noviembre de 2016, la misma
consistié en la aplicacion de un instrumento creado
por los investigadores, titulado “conocimientos y
prdcticas sobre métodos de planificacion familiar”;
esta encuesta en cuanto a su contenido fue validada
por el juicio de expertos; asimismo la prueba
piloto obtuvo un indice de confiabilidad Alpha
Cronbach igual a 0.65s. El instrumento consta de 30
preguntas dicotomicas, distribuidas asi: 7 items para
aspectos sociodemograficos, 11 interrogantes para
conocimientos y 12 preguntas para el componente de
practicas.

Los datos fueron almacenados en una hoja de célculo
Microsoft Excel para su posterior analisis a través
del programa estadistico SPSS 20, con licencia
para el grupo de investigacion. Los resultados se
representaron en tablas y calculos de frecuencias
absolutas y relativas.

La existencia de asociacion se determind por Chi
Cuadrado (Chi2), en caso de existir asociacion,
posteriormente se procedié a calcular su magnitud,
empleando la herramienta estadistica conocida
como V de Cramer (ver Tabla 1). Una vez estimado
el anterior coeficiente se procedid a calcular la
probabilidad.

VALORES DE V DE CRAMER lNTEg(l;l[{{][S{FEi(;ICOII(V);\J) ELA
Entre 0y 0,25 Escasa
Entre 0,25y 0,5 Cierto grado de correlacion
Entre 0,5y 0,75 Relacion de moderada a buena

Mayores a 0,75

Relacion de buena a excelente

Fuente: Rodriguez et al. (14).

DOLI: http://dx.doi.org/10.22463/17949831.1399
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Conocimientos y practicas sobre métodos de planificacion familiar en adolescentes

Desde el punto de vista ético debe sefialarse que se
tuvo en cuenta la Resolucion 008430 de 1993 (15), la
cual sirvid de guia ética para la realizacion del presente
estudio, considerado sin riesgo debido a que los datos
se obtuvieron sin llevar a cabo experimentos sobre los
sujetos. Igualmente, se contd con el consentimiento
de los padres de familia y un formato de aprobacion
para que sus hijos participaran como informantes de
este estudio por ser menores de edad; material que
contenia informacién clara y completa del estudio,
de tal forma que el padre o el representante legal la
comprendiera y la firmara de forma voluntaria.

El estudio se realizo con fines académicos, con total
reserva y respeto al participante y sus familiares;
asimismo, fue sometido a la aprobacion del comité

Tabla 2. Aspectos sociodemograficos de los estudiantes.

escolarizados de Cartagena-Bolivar.

de ética de la institucion bajo el codigo de proyecto
CURN 04-2016.

Resultados

Caracteristicas sociodemograficas

El 38,9 % de los estudiantes pertenecen a noveno
grado, 33,6 % a décimo y 27,5 % a undécimo, con
edades comprendidas entre 16-18 afos (51,1%);
siendo el 52 % mujeres solteras procedentes de la
zona urbana. Con respecto a la tipologia familiar se
observd un predominio de familias monoparentales
en los grados noveno (83,1%), décimo (89,6%) y
undécimo (69,8%), siendo la madre el miembro
principal (Ver tabla 2).

Variable item Frecuencia Porcentaje
Noveno  Décimo Undécimo Total Noveno Décimo Undécimo Total
13-15 58 29 14 101 65,20% 37,70% 22,20% 44,10%
Edad 16- 18 28 47 42 117 31,50% 61,00% 66,70% 51,10%
19-21 1 1 9 1,10% 1,30% 11,10% 3,90%
No responde 2 0 0 2 2,20% 0,00% 0,00% 0,90%
Femenino 45 40 34 119 50,60% 51,90% 54,00% 52,00%
Sexo Masculino 44 37 28 109 49,40% 48,10% 44,40% 47,60%
No responde 0 0 1 1 0,00% 0,00% 1,60% 0,40%
Soltero 70 67 51 188 78,70% 87,00% 81,00% 82,10%
Ty Casado 2 1 1 4 2,20% 1,30% 1,60% 1,70%
Unién libre 10 8 8 26 11,20% 10,40% 12,70% 11,40%
No responde 7 1 3 11 7,90% 1,30% 4,80% 4,80%
Rural 7 2 3 12 7,90% 2,60% 4,80% 5,20%
Procedencia Urbana 67 65 56 188 75,30% 84,40% 88,90% 82,10%
No responde 15 10 4 29 16,90% 13,00% 6,30% 12,70%
Monoparental 74 69 44 187 83,10% 89,60% 69,89% 81,70%
Tipologia familiar Extensa 56 40 32 128 62,90% 51,90% 50,80% 55,90%
Nuclear 50 42 27 119 56,20% 54,50% 42,90% 52,00%
Total 89 77 63 229 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

Fuente: Instrumento acerca de los conocimientos y las practicas sobre métodos de planificacion familiar en una institucion

educativa

Conocimientos de los estudiantes sobre métodos
de Planificacion Familiar.

El 94,8 % de los estudiantes de la institucion dicen
conocer los métodos anticonceptivos, distribuidos asi:
grado noveno 93,3 %, décimo 93,5 % y undécimo
98,4 %. El 92,1 % ha recibido informacion sobre el
tema, distribuidos como sigue: 94,4 % de noveno,
93,5 % de décimo y el 87,3 % de undécimo. Con
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respecto a la informacion recibida se comprobd que los
estudiantes de undécimo la valoran como muy positiva
(54 %), los de décimo con un promedio medio (41,6
%); ademas, se evallia con calificaciones excelente y
regular (22,1 %). En contraste, entre los estudiantes de
noveno se observaron las mejores valoraciones: 36 %
y 46,1 % respectivamente. Las fuentes de informacion
primaria sobre métodos de planificacion familiar son
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las siguientes: el colegio con un 43,8 %, entre los
estudiantes de undécimo y noveno grado el 52,4 %,
y el 93% exponen haber recibido informacién sobre
métodos anticonceptivos alguna vez en su vida. Por
otro lado, el 86% de los estudiantes coincidieron en
afirmar que el método anticonceptivo que previene de
un embarazo y enfermedades de trasmision sexual es
el condon; el rango de edad del uso del anticonceptivo
se encuentra entre 16 a 20 afios (65,5 %); de igual
manera reconocieron que en la primera relacion sexual
se puede quedar embarazada (71,2 %). Asimismo, un
74,7 % reconoce que los embarazos a temprana edad
se consideran de alto riesgo; con respecto al concepto
de planificacion familiar, un 48,9 % de adolescentes
refieren que planificar es “controlar la reproduccion
mediante el uso de anticonceptivos”. Cabe destacar,
que los métodos anticonceptivos mas conocidos por los
estudiantes son: el condon con una valoracion alta entre
los de noveno y décimo: 98,8 % y 98,7 %; seguido de
la pildora, noveno: 80 %, décimo: 69,7 % y undécimo:
88,7 %.

Practicas de los estudiantes con relacion a los
métodos de Planificacion Familiar

Respecto a la practica, los encuestados manifestaron
que no solicitan informaciéon sobre métodos
anticonceptivos por pena o vergiienza (51,5%); el
62,9% pertenece al grado noveno, el 39% al décimo
y el 50,8% al undécimo; sin embargo, el 83,9%
reconoci6 que la planificacion familiar es un asunto
importante.

Con relacion al item: ha empezado a tener relaciones
sexuales, respondieron afirmativamente en todos
los grados (noveno 37,1 % y décimo 37,7 %);
cabe resaltar, que el 54 % de estudiantes de grado
undécimo manifestd haber iniciado su vida sexual a
una edad muy temprana. Es de hacer notar, que el 65,6
% manifestd que el primer método de planificacion
utilizado por él y su pareja fue el condon, igualmente,
expresaron que el método que generalmente utilizan
es el condon con 70,8 %.

Cabe destacar, que los estudiantes expresaron en un
38,7 % que la familia y la pareja han influenciado en
el uso de los métodos anticonceptivos, especialmente
en el grado décimo (58,6 %); sin embargo, los
adolescentes encuestados de undécimo manifestaron
no sentir vergiienza con la pareja al exigir el condon
(79,4 %).

DOLI: http://dx.doi.org/10.22463/17949831.1399

Se puede sefialar, que los adolescentes encuestados
manifestaron que por cada acto sexual cambian de
preservativo (76 %) y solo un 11,8 % lo cambia por
cada dos actos sexuales. Con respecto, al uso del
método de planificacion, se observa que la mayoria
de los estudiantes lo utilizan cuando van a tener la
relacion sexual (37,4 %), mientras que el 15,4 % se
prepara con 1 o 2 dias antes de la relacion sexual y el
47,3 % lo utilizan teniendo en cuenta el método de
uso. Por ultimo, se pudo comprobar que el 56,3 %
de los estudiantes manifestaron que usarian métodos
anticonceptivos con el fin de prevenir un embarazo,
como producto de una vida sexual activa.

Asociacionentre caracteristicassociodemograficas,
conocimientos y practicas frente a la
anticoncepcion.

En las tablas 3 y 4 se presentan los resultados,
resaltdndose aquellos que fueron estadisticamente
significativos, es decir, cuando P valor fue menor
a 0,05. En primer lugar, se puede observar que los
conocimientos sobre métodos de planificacion
familiar se asociaron con aspectos sociodemograficos
del estudiante y las practicas que llevan a cabo.
Especificamente las relaciones significativas se
dieron entre las siguientes variables:

e Quienes hablaron con la madre sobre
planificacion familiar mostraron una asociacion
significativa con el condéon como primer método
de planificacion familiar.

e Con relacion al sexo mujer (p valor = 0,034) y
la asociacion se da con una fortaleza de 14.3 %,
y con el hecho de haber iniciado las relaciones
sexuales (p=0,049), con una fortaleza del 13.5 %.

e El conocimiento de los anticonceptivos se
relaciond con ambos sexos (p=10,001) en un 21,2
%.

e De otro lado, el conocimiento sobre métodos
anticonceptivos que previenen el embarazo e
ITS guardd una asociacion significativa con la
edad del estudiante 16-18 afios (p valor = 0,026),
con una fortaleza de 19,7%. Asi mismo, este
conocimiento tuvo relacién con la practica de
cambiar el preservativo por cada acto sexual (p =
0,005), con una fortaleza de 51,6%.

* El sexo femenino con una edad comprendida
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entre 16 y 18 afos (p valor = 0,004, fortaleza de
la relacion = 24,7%), manifestod haber practicado
relaciones sexuales (p valor = 0,002, fortaleza de
la relacion = 27%), utilizando y/o exigiendo el
condon sin vergiienza (p valor = 0,038, fortaleza
de la relacion = 29,9%).

Tanto el hombre como la mujer reconocieron que
ésta podia quedar embarazada una vez realizada
la primera relacion sexual (p valor = 0,024) con
una fortaleza de 15,6 %.

Por ultimo, tanto las mujeres como los hombres
reconocieron que los embarazos pueden ser

escolarizados de Cartagena-Bolivar.

riesgosos (p valor = 0,002, fortaleza de la relacion
(21,6 %) y aceptaron que el uso del condon es
beneficioso.

Es de hacer notar, que tanto la mujer como el
hombre realizan sus relaciones sexuales (p valor
= 0,001, fortaleza de la relacion = 23,7 %), a una
edad que fluctia entre 16 a 18 afios (p valor = 0,001,
fortaleza de la relacion = 26 %). (ver tabla 4)

En la tabla 4 se puede observar que tanto la mujer
como el hombre siempre usan el condéon como
anticonceptivo favorito (p valor =0,000, fortaleza
de la relacion = 54,4 %)

Tabla 3. Asociacion entre conocimientos y practicas de los estudiantes respecto a métodos de planificacion

familiar
CONOCIMIENTO A B C D E F G H
Chi2 3,205 4,494 1,337 3,730 3,770 1,635 1,080 3,150
Tl o [ ke dle p valor 0,201 0,034 0,513 0,049 0438 0,897 0,299 0,369
planificacién familiar v de Cramer 0,121 0,143 0,078 0,135 0,202 0,135 0,108 0,190
p valor 0,201 0,034 0,513 0,049 0438 0,897 0,299 0,369
Chi2 2,542 10,156 2270 1314 1,039 0,702 2,503 0,461
Cloines Sl p valor 0,281 0,001 0321 0252 0,904 0,983 0,114 0,927
anticonceptivos V de Cramer 0,107 0,212 0,100 0,079 0,106 0,088 0,164 0,073
p valor 0,281 0,001 0321 0252 0,904 0,983 0,114 0,927
. Chi2 17,422 4,379 13,728 1,490 15266 2,582 2,034 23,714
Conocimiento del
método anticonceptivo p valor 0,026 0,357 0,089 0828 0227 1,000 0,565 0,005
que previene el V de Cramer 0,197 0,140 0,246 0,084 0403 01168 0,146 0,516
embarazo e ITS
p valor 0,026 0,357 0,089 0828 00227 1,000 0,565 0,005
. Chi2 7,349 13,100 6,493 15326 10,000 8,073 8421 4928
Conocimiento de la
edad desde la que se p valor 0,290 0,004 0,370 0,002 0616 0921 0,038 0,841
pueden usar métodos v de Cramer 0,186 0,247 0,174 0270 0328 0298 0,299 0,237
anticonceptivos
p valor 0,290 0,004 0,370 0,002 0616 0921 0,038 0,841
. . Chi2 2,812 5,083 0,791 0346 4,012 4205 1411 0,533
Conocimiento de si en
la primera relacion p valor 0,245 0,024 0,673 0,557 0404 0520 0,235 0,912
sexual puede quedar v de Cramer 0,117 0,156 0,062 0,041 0209 0216 0123 0,078
embarazada
p valor 0,245 0,024 0,673 0,557 0404 0520 0,235 0,912
Chi2 0,300 9,684 1,584 1277 16,515 2,130 2,130 3,885
Reconocimiento de las p valor 0,861 0,002 0453 0,258 0,001 0,831 0,144 0,274
edades de embarazos
e V de Cramer 0,038 0,216 0,087 0079 0431 01156 0,154 0,213
p valor 0,861 0,002 0,453 0258 0,001 0,831 0,144 00274

A: Edad B: Género C: Grado D: Ha iniciado relaciones sexuales E: Condoén fue el primer método usado
F: Condon es el método anticonceptivo que usa G: Utiliza o exige condon en el acto sexual sin vergiienza

H: Cambio de preservativo por cada acto sexual

Nota: Las asociaciones significativas con p valor < 0,05 estan sombreadas
Fuente: Instrumento sobre conocimientos y practicas relacionados con los métodos de planificacion

familiar en una institucion educativa
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Tabla 4. Asociacion practica y aspectos sociodemograficos de los estudiantes respecto a

métodos de planificacion familiar

PRACTICAS A B C
Chi2 14,225 11,872 3,904
Ha iniciado sus relaciones p valor 0,001 0,001 0,142
sexuales V de Cramer 0,260 0,237 0,136
p valor 0,001 0,001 0,142
Chi2 4,722 5,031 9,403
Condon fue el primer método p valor 0,787 0,284 0,309
usado V de Cramer 0,225 0,233 0,316
p valor 0,787 0,284 0,309
Chi2 12,618 26,969 12,251
Condén es el método p valor 0,246 0,000 0,269
anticonceptivo que usa V de Cramer 0,372 0,544 0,365
p valor 0,246 0,000 0,269
Chi2 1,153 0,287 1,670
Utiliza o exige condén en el acto p valor 0,562 0,592 0,434
sexual sin vergiienza V de Cramer 0,111 0,055 0,133
p valor 0,562 0,592 0,434
Chi2 9,070 3,987 2,596
Cambio de preservativo por cada p valor 0.170 0263 0.858
acto sexual
V de Cramer 0,321 0,213 0,171

A: Edad B: Género C: Grado

Nota: Las asociaciones significativas con p valor < 0,05 estan sombreadas

Fuente: Instrumento sobre conocimientos y practicas respecto a la planificacion familiar en una

institucion educativa

Discusion

La informacion presentada en paginas anteriores
contribuyd a entender la forma en que usan los
métodos anticonceptivos los estudiantes encuestados;
con estos datos se espera que sirvan de informacion
hacia nuevas investigaciones que contribuyan a la re-
evaluaciony el re-disefio de estrategias de intervencion
sobre esta tematica en ambitos educativos (16 ,17).

Cabe destacar, que a partir de este estudio se dedujo
que los estudiantes de los grados noveno, décimo
y undécimo, oscilaban entre los 13 y 21 afos de
edad, que procedian de zonas urbanas, son solteros
y conviven con sus padres y hermanos, datos que
contrastan con los de Jeréonimo et al. (18), segun el cual
los estudiantes pertenecian a instituciones educativas
estatales, siendo el 50,5% de sexo femenino, cursaban
cuarto (53,0 %) y quinto (47,0 %) afio de secundaria y
conviven con sus padres y hermanos el 67,9 %.

En otro orden de ideas, de la investigacion se concluy6
que del grupo familiar, la persona con la que en mayor

DOLI: http://dx.doi.org/10.22463/17949831.1399

medida hablan los adolescentes sobre planificacion
familiar es con la madre (61,8 %), datos que no se
relacionan con otros estudios, en donde se reconoce
que la comunicacion entre padres, madres e hijos, a
la hora de tratar temas de salud sexual reproductiva,
es deficiente; hecho que se debe fundamentalmente
porque muchos de ellos no disponen de informacion
suficiente y adecuada que les permita orientar a sus
hijos sobre sexualidad, lo que hace que los jovenes
busquen informacién a través de amigos o de los
medios de comunicacion (19). Resultados que son
similares a los obtenidos por Jeronimo et al. (18),
quienes exponen que la fuente de informacion primaria
de los adolescentes es la madre (34,6 %), seguido de
los profesores (28,6 %); también hablan de sexo con el
padre (47,6 %) y con los amigos (42,7 %).

Sin embargo, Fernandez et al. (20), demuestran que el
25 % de los adolescentes indicaron que se sienten “muy
incomodos” al hablar con su padre/madre sobre como
debe comportarse sexualmente. Concluyen que a los/
as adolescentes se les dificulta hablar especificamente
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sobre su conducta sexual, en particular con su padre/
madre (20). Cruces et al. (21) expresan en su estudio
que aquellos que han mantenido relaciones sexuales
con penetracion manifiestan que sus padres tienen un
menor nivel de estudios que los que no han mantenido
relaciones sexuales (4.72, p=0.00). También, los que han
mantenido relaciones sexuales valoran peor la relacion
con sus padres y con la familia en general, (4.77, p=0.00)
y (3.43, p=0.00), respectivamente. De igual forma
estos alumnos, poca importancia a los valores que les
inculcan los padres, al igual que la disciplina/control y
comunicacion ejercida por ellos (21).

Cortés et al. (22), por su parte aseguran que el
comportamiento en cuanto al uso del preservativo
o condon para evitar las ITS y embarazos no
planificados fue bajo (34 %), en comparacién con un
alto porcentaje que no estuvo de acuerdo con el uso
del conddn cuando tienen sus parejas estables.

Por su parte, Palacios et al. (23) estiman que el
riesgo sexual, el uso inadecuado del condén y la
promiscuidad se asocian significativamente con una
mala comunicaciébn con ambos padres; mientras
que, Corona y Ortega (24), demuestran que no hubo
significancia estadistica segun los siguientes valores
(p>0,01 y y>= 3,15I), donde: 46,2 % del total recibio
instruccion al respecto (25,3 y 20,9 %, para chicos
y chicas, respectivamente); 35,3 %, solo en ciertas
ocasiones (15,9 y 19,4 %, en el mismo orden) y 18,4
% no recibid informacién alguna (11,4 y 6,9 %, para
varones y hembras); de este modo, se evidencia que
es imprescindible la comunicacién familiar en el
contexto de la salud sexual y reproductiva (25).

De otro lado, los datos obtenidos comprobaron que
los adolescentes reconocen tener conocimientos sobre
métodos anticonceptivos y los modos de usarlos,
debido a que han recibido informacion al respecto,
sobre todo por parte de la institucion educativa,
calificandola como buena o excelente. Estas cifras
fueron notablemente altas, en especial cuando se
comparan con otros estudios, como el de Torres
(26), quien indicé que sus hallazgos reportaron que
el 56,5 % del alumnado nunca recibié informacion
sobre educacion sexual, frente al 38,5% que afirma
no tener un conocimiento regular y suficiente sobre
enfermedades que se trasmiten por contacto sexual,
contrario al 33,5 % que tiene un conocimiento
insuficiente; sin embargo, el 54,5% manifiesta estar
bien informado acerca del contagio del VIH, y el
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43,5% no conocen los métodos de planificacion
familiar (26).

Por otra parte, Corona y Ortega (24), refieren que la
calidad de la informacion recibida es buena en 54,7 %,
regular en 31,8 % y mala en 13,4 %. Sin mostrar una
diferencia estadistica significativa (p>0,01 y y*>= 1,36).

Asi mismo, Guerrero et al. (27), sefialaron que existe
un nivel de desconocimiento del 30 % en relacion
a los métodos anticonceptivos, criterio favorable
al aborto en un 88 % de los casos, por tanto existe
una baja concienciacién respecto a la gravedad e
importancia de las ETS. En este mismo estudio se
dedujo que las relaciones de pareja son valoradas
como absorbentes en un 25 % de los casos, frente a la
vision del sexo opuesto que es considerada por estos
adolescentes como regular o negativa en casi un 50
% de los casos. Igualmente, Hernandez et al. (28),
reseflan que el nivel de conocimiento frente a los
métodos anticonceptivos es regular y/o escaso en un
68,3 % por parte del género masculino, con una edad
que oscila entre 16 y 17 afios, influenciado por items
que tienen que ver con el compafiero sexual, inicio de
actividad sexual y método anticonceptivo utilizado.

Se debe resaltar, que los amigos o pares se convierten
en la fuente de informacion principal y ejercen presion
para el inicio de relaciones sexuales y uso de métodos
anticonceptivos, pues entre amigos y pares existe un
alto grado de confianza. En este sentido, Rengifo et
al. (29), expresan que el 44,00 % de los adolescentes
tienen conocimiento sobre el hecho de que sus pares
ya habian iniciado relaciones sexuales. Sin embargo,
hay que precisar que los estudiantes de la Institucion
Educativa en algunos casos no solicitan informacion
sobre métodos anticonceptivos porque esto les
genera pena o vergiienza. De otra parte, Binstock y
Gogna (30), manifiestan que la dimension social del
adolescente influye en su debut sexual;es decir, que la
salida con amigos y el control parental, son elementos
que inciden en sus experiencias sexuales, como
resultado del contexto relacionado con la crianza y
la experiencia diaria del adolescente; lo que significa,
que cuanto mas joven la adolescente comienza a salir,
mas tempranamente se inicia sexualmente; aunque se
debe precisar que la supervision familiar condiciona
la iniciacion sexual (30).

No obstante, estudios como el de Morales et al. (31),
han encontrado que existe un alto grado de confianza
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en los padres, porque no creen que sea vergonzoso
preguntar (61%); mientras que, en otros, si surge el
miedo a preguntar por vergilienza o pena; igualmente,
creen que sus progenitores no les contestan, que
se pueden reir o enojar lo que indica que no existe
confianza, y que por tanto es malo, de ahi que lo
mantengan en secreto (39%). Contrario a ello,
Barcena et al. (32), estiman que los padres tienen
una gran influencia en las variables mediadoras que
influyen en la autoeficacia del adolescente frente al
uso de métodos de planificacion y sus estereotipos
hacia el cuidado de la salud y/o practica sexual; asi
pues, los padres mantienen una expectativa positiva
hacia la comunicacion que establecen con sus hijos
sobre relaciones sexuales, sin mostrar miedo o
vergiienza (32). En este orden de ideas, Sevilla y
Orcasita (33), manifiestan que padres y madres con
pocas claves para la interpretacion y ponderacion
de las realidades de sus hijos/as y del peso de sus
historias en todo lo relacionado con la salud sexual,
ofrecen una informacion atomizada a sus hijos
adolescentes, generando en ellos panico sexual y
discursos contradictorios en la relacion padre e hijo
(34).

Del mismo modo, se logro demostrar que algunos
aspectos en torno al conocimiento sobre métodos de
planificacion familiar por parte de los estudiantes, se
relacionan con practicas que llevan a cabo. Esto se
interpreta en el sentido por el cual el conocimiento
guia el actuar de la poblacion, particularmente
en relacion con los métodos anticonceptivos que
previenen el ITS; asi como el cambiar de preservativo
(p <0,05), o el hecho de conocer la edad desde la cual
se pueden usar preservativos e iniciar la actividad
sexual (p <0,05) (35).

Teniendo en cuenta los datos anteriores, es de hacer
notar, que Sanchez y Robles (36), reportan que el
inicio de la vida sexual en promedio de un adolescente
sedaalos 13 afios (DE=1.47) y el 45 % planean tener
relaciones sexuales, aunque en la practica s6lo un
50.5 % usa condon masculino. Ademas, demuestran
que solo el 43,5 % de los adolescentes reportd haber
usado el conddn en su ultima relacion sexual (36).

En un sentido similar, el conocimiento y las practicas
suelen asociarse a factores sociodemograficos, como
la edad y el género del estudiante, lo que hace concluir
que tanto hombres como mujeres tienen concepciones
y preocupaciones distintas en torno a la salud sexual

DOLI: http://dx.doi.org/10.22463/17949831.1399

y reproductiva y a sus practicas sexuales; de ahi,
que la edad condicionaria el hecho de desarrollar
una practica mas segura, basada en la adquisicion y
apropiacion de conocimientos que mejoran con la edad
y los procesos afines a la madurez y a la llegada de la
adultez (37, 38). Asi mismo, Sanchez y Robles (36),
afirman que al analizar los resultados sobre el nivel de
conocimiento (60.4 %) no se obtuvo significancia con
el sexo, el estado civil o la ocupacién, ni los grupos
por edad (p = 0.03), puesto que los de mayor edad
obtuvieron mejores resultados.

Frente a esta problematica el equipo de salud se
enfrenta al reto de asumir la educacion sexual de
la poblacion adolescente, con base en las politicas
en salud integral y a los hallazgos del colectivo
institucional respecto a la practica sexual, teniendo
en cuenta el riesgo de la misma frente al insuficiente
conocimiento de la anticoncepcion y la practica
inadecuada en el uso de anticonceptivos.

Para finalizar, es importante destacar que la educacion
para la salud es la herramienta fundamental de
conocimiento, informaciéon y apoyo familiar
para alcanzar las ventajas de una practica sexual
responsable y evitar problemas sociales de embarazos
no planeados o el padecimiento de enfermedades por
contacto sexual. Es desde esta perspectiva, que los
programas de planificacion familiar deben formularse
teniendo en cuenta los aspectos culturales de Ia
comunidad, entre ellos, la aceptacion masculina de
los métodos y la influencia de amigos en la practica
sexual (18).

Conclusiones

e Partiendo de los elementos previamente
mencionados, se concluye que los estudiantes
tenian edades promedio entre 13 — 15 afos y
16 - 18 afos, de sexo masculino y femenino, de
estado civil soltero, procedente de zonas urbanas,
convive con la madre, y en otros casos con
padres y hermanos. Ademas, la madre representa
la figura mas cercana para conversar temas de
planificacion familiar.

o Referente a la planificacion familiar, los
adolescentes tienen conocimientos adecuados
sobre la descripcion, uso, ventajas y desventajas
de los métodos anticonceptivos y su prevencion
en enfermedades de trasmision sexual. Frente a
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las practicas de uso, se percibe que la vergiienza
se constituye en una barrera que impide solicitar
informacién sobre los métodos anticonceptivos,
no obstante, consideran importante la
planificacion familiar.

Atravésdelaasociacionestadisticaselogro determinar
que los conocimientos, las practicas y diversas
caracteristicas se relacionaron entre si, especialmente
lo relacionado con la edad, el sexo femenino, el
conocimiento de métodos anticonceptivos que
previenen el embarazo e ITS, el riesgo de embarazo
y el hecho de iniciar de forma temprana la practica
sexual. De igual forma, se subrayo que el preservativo
se considera como método de eleccion confiable en
las relaciones sexuales, asociado positivamente entre

escolarizados de Cartagena-Bolivar.

métodos de planificacion familiar, repercute en el
comportamiento de la salud sexual y reproductiva
de los estudiantes, sin olvidar la existencia de
brechas informativas relacionadas con las redes
informativas, la educacion para la salud y el
uso adecuado de los métodos en la poblacion
adolescente.
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