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1. INTRODUCCION

La adolescencia es aquella etapa del desarrollo, ubicada entre la infancia y la adultez,
entre los 10 y los 19 afios, donde ocurren cambios rapidos, que llevan a la persona a
realizarse tanto bioldgico, psicolégico y social de forma madura, y potencialmente
capaz de ser independiente (1).

Como en cualquier otra etapa la adolescencia tiene unas caracteristicas especificas;
comienza con la pubertad y concluye cuando se alcanza una mayor estabilidad y
maduracion tanto emocional como fisiolégica alrededor de los 19 afios (2).La
adolescencia esta conformada por unas etapas que contiene unas caracteristicas

especificas tales como (3):

Adolescencia temprana: desde los 10 a los 13-14 afios. Se presentan algunas
conductas a resaltar como la labilidad emocional, el egocentrismo y la falta de realismo;
en el ambito cognitivo el adolescente desarrolla su identidad, pensamiento abstracto y
toma de decisiones y en el ambito sexual se acentua la preocupacién por el cuerpo y

los cambios puberales, resaltandose la inseguridad por su apariencia.

Adolescencia media: desde los 14-15 a los 16-17afios.En esta etapa los adolescentes
dependen de la opinion de terceros, son mas aislados y tiene predisposicién a
conductas de riesgo, también comienza a ser critico y aumenta sus expectativas
académicas. En el ambito sexual el adolescente se preocupa bastante por su
apariencia fisica y el cumplimiento de los estandares sociales.

Adolescencia tardia: desde los 17-18 anos en adelante. Estd marcada principalmente
porque el adolescente forja su caracter y es un ser mas consciente de sus acciones

presentado mas estabilidad fisica, emocional, sexual y moral.



En esta etapa, como se ha evidenciado se presentan diversos cambios los cuales
estan relacionados con el conocimiento que adquieren y las experiencias en especial
en el area de la sexualidad, que, en muchos casos, los lleva a enfrentar diferentes
problemas asociados al inicio temprano de la actividad sexual, como riesgos de
embarazos no deseados, adquirir una enfermedad de transmision sexual y abortos, lo
cual esta relacionado con la informacion insuficiente y el uso inadecuado o el no uso de

métodos anticonceptivos (4).

Los métodos anticonceptivos se han definido como barreras de tipo mecanicos u
hormonales que tienen como objetivo la prevencion de embarazos de forma eficaz,
aceptable y de perfecta tolerancia (5), igualmente se han asumido como una alternativa

para el manejo del riesgo de enfermedades de transmision sexual ETS.

Los anticonceptivos de dividen en dos clases, la anticoncepcién hormonal y la no
hormonal, en los primeros, se destacan los anticonceptivos combinados (micro
progestageno y macro progestageno) en los segundos, suelen ser por medio de dos
métodos bastante comunes, uno de ellos es el dispositivo intrauterino de cobre (DIU) y
los métodos de barrera, dentro de los cuales se incluyen el preservativo masculino,

preservativo femenino, espermicida, diafragma y el chupdn cervical (5).

El uso de anticonceptivos ha aumentado en el ambito mundial ligeramente alrededor de
un 3.4% entre el afo 1990 al 2015, en los paises que ha sido mas notorio son los de
Latinoamérica y Asia. Esta necesidad de aumentar el uso de los métodos
anticonceptivos modernos se crea para satisfacer las necesidades de la mujer en edad
fecunda que desean posponer o detener la procreacion (6) y para el manejo de las ETS
el VIH/Sida. No obstante, aun se presenta mucho desconocimiento frente a su uso lo
que ha conllevado a la creacion de mitos, que son asumidos como respuestas que
nacen de dudas, temores y desconocimiento que tiene ya sea un individuo o grupo

social que le ayude en el entendimiento de un hecho o acto.



Lo cual se refleja en las creencias tan establecidas que tiene la sociedad sobre la
sexualidad, las cuales a lo largo del tiempo y sin tener quién las corrija han creado un
lugar muy dificil de contribuir en la educacion sexual de los jovenes puesto que son
transmitidas de boca en boca, pero sin una base logica ni informada, pero que logra el
fin de “aclarar las dudas dando tedricamente la informacién deseada pero la cual

lamentablemente y en su mayor parte son equivocos. (7)

Algunos de los mitos mas frecuentes frente al uso de anticonceptivos son: el hombre
siente el DIU durante las relaciones sexuales, el condén se puede utilizar varias veces,
el condon disminuye el placer del hombre, solo las trabajadoras del sexo y los
homosexuales tienen VIH, la ausencia de himen indica que la mujer ya no es virgen. en
la primera relacién sexual una mujer no puede quedar embarazada, entre otros, lo que

evidencia el desconocimiento frente a lo que son y su uso adecuado.

Como consecuencias del desconocimiento de los métodos anticonceptivos y su uso,
ademas de los mitos que aun estan presentes en las sociedades “se encuentra el
embarazo en adolescentes el cual es un problema en el ambito mundial, que de
acuerdo con un estudio, un 11% aproximadamente de todos los nacimientos en
el mundo se producen todavia entre mujeres de 15 a 19 afos” (8), generando
asi consecuencias en la salud como la mortalidad materna y problemas prolongados
efecto de la realizacion de practicas de aborto. “En las Estadisticas Sanitarias
Mundiales 2014 se indica que la tasa media de natalidad mundial entre las
adolescentes de 15 a 19 anos es de 49 por 1000 mujeres. Las tasas nacionales se
encuentran entre 1 a 299 nacimientos por 1000 mujeres, siendo las mas altas las del
Africa Subsahariana”(8).



Otra situacion que se presenta mas alla de las consecuencias, es la concepcion que la
salud reproductiva y la planificacion familiar es para las mujeres, de hecho muchos de
estos programas durante mucho tiempo fueron centrados ella (9), limitando en cierta
forma la participacion de los hombres.

En Colombia se observa que uno de los problema de planificacién familiar esta ligado
principalmente a el comienzo temprano de la actividad sexual por parte de los
adolescentes, el 58% de ellos entre las edades 14-16 afios han tenido su primera
relacion sexual, edad que es de interés ya que en estas edades esta el mayor
porcentaje de embarazos, indicando que no tienen conocimiento de los métodos
anticonceptivos (10). Las tempranas practicas sexuales estan ligado a las conductas
exploratorias consecuencia de consumo se sustancias toxicas como alcohol 65% vy
tabaco 35.8% (11), ademas de la alta exposicidon a los riesgos inherentes a las
dindmicas sociales y relaciones interpersonales que se construyen (12). Lo que nos

lleva a consecuencias como el embarazo y la falta de autocontrol.

Si se compara la situacién actual de Colombia con la de otros paises latinoamericanos
como México se puede evidenciar que la edad temprana en la que se comienzan las
actividades sexuales es en promedio de 16 afos, pero la situacion es casi la misma y
esta ligada con los mismos factores, teniendo en cuenta también el desconocimiento de
los jévenes acerca de los métodos anticonceptivos, presentando rezagos importantes
particularmente en la poblacion, asi como en la que habita en municipios de
marginacion alta y en zonas rurales e indigenas. En 2012, 31.2% de las adolescentes

de 15 a 19 anos habia iniciado vida sexual (13).

En Suba (Bogotd) se realizdé un estudio a 13.669 adolescentes, en éste el promedio de
la edad del inicio de la vida sexual en hombres es de 13 afios y en las mujeres es de 14

afos, los cuales no planifican en la primera relacion y donde 71% de éstos no conocen



con certeza la proteccion que genera el conddén (14). Otras investigaciones evidencian
que alrededor del 60% de los estudiantes de la ensefianza media superior han tenido
relaciones sexuales, y se considera que mas del 50 % de los embarazos en
adolescentes ocurren en los primeros 6 meses posteriores a su primera relaciéon sexual
(15).

Muchas mujeres después de haber tenido la relacion sexual acuden a el método de
anticonceptivo de emergencia. Pero algunas de estas expresan que nunca se habian
realizado un control ginecoldgico previo, o que es probablemente un efecto del déficit
de conocimientos, aumentando los riesgos de embarazos no deseados, interrupciones
voluntarias del embarazo e infecciones de transmisién sexual. En las investigaciones
se encuentra que la principal preocupacién de los adolescentes en el tema es la
prevencion del embarazo, lo que genera una idea confusa sobre el uso del preservativo
(16,17,18).

Teniendo en cuenta lo anterior, es importante que el adolescente tenga adecuados
conocimientos sobre la forma correcta de prevenir embarazos e infecciones de
transmision sexual, con informacion clara, pertinente que logre apropiar al adolescente
de su autocuidado y favorezca el proyecto de vida. Por lo tanto, la anticoncepcion debe
considerarse como un pilar fundamental en la lucha por la reduccion de la incidencia de
las problematicas anteriormente mencionadas y sus negativas consecuencias. De
acuerdo con lo expuesto se realiza una revisibn de tema en bases de datos
especializadas entre los afos 2013 -2018 para caracterizar los conocimientos y usos

que tiene los adolescentes frente a los métodos anticonceptivos.

Esta revision se justifica desde tres aspectos basicos: El primero, que es un tema
coyuntural que sigue siendo de preocupacion de diversas disciplinas y profesiones

como es la enfermeria, tener un acercamiento a los estudios que se han realizado en
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torno a los métodos anticonceptivos y uso que hacen la poblacion adolescente, brinda
elementos para que se puedan implementar intervenciones adecuadas vy
contextualizadas sobre educacion sexual que permita fortalecer la adherencia a los
programas de planificacion familiar, por ende, el conocimientos y habitos de esta

poblacién.

Segundo, la anticoncepcién es un programa que siempre ha sido liderado por el
personal de enfermeria en el sistema de salud, saber los adelantos de las
investigaciones en el ambito nacional e internacional en los ultimos cinco afos,
posibilita ampliar el panorama para el disefio de proyectos que ayuden a la prevencién
y la promocion de una salud sexual responsable, ademas de modificar las estrategias

educativas que sean apropiadas y apropiables en el trabajo con los adolescentes.

Finalmente, abordar este tipo de ejercicios investigativos, permite llevar a la practica la
formacion adquirida en el programa de enfermeria en lo que respecta el campo

investigativo, de salud publica, educacién en y para la salud y desarrollo humano.

Con base a lo expresado, el objetivo de esta revisidon de tema es analizar la produccion
académica que circula en bases de datos especializadas acerca de los métodos
anticonceptivos entre los afos 2013 a 2018, con la finalidad de identificar los

conocimientos y usos que hacen ellos la poblacion adolescente.



2. MATERIALES Y METODOS

Para la revision de tema se hizo apoyo en la investigacion de cualitativa de corte

documental, la cual es definida por Alfonso como:

Un procedimiento cientifico, un proceso sistematico de indagacién, recoleccion,
organizacion, analisis e interpretacion de informacidon o datos en torno a un
determinado tema. Al igual que otros tipos de investigacion, éste conduce a la
construccion de conocimiento. La investigacion documental tiene la particularidad de
utilizar como una fuente primara de insumo, mas no la unica y exclusiva, el documento
escrito en sus diferentes formas: documentos impresos, electronicos y audiovisuales.
(19)

Teniendo en cuenta lo anterior, la estrategia de busqueda que se implementé partio
de la definicidon del tipo de documentos que para este caso fueron electronicos con una
temporalidad de cinco afios 2013 — 2018; las bases de datos que se seleccionaron
fueron: Scielo, Swiss Medical Weekly y Clinical Key, ademas del buscador Google

Académico.

Se hizo un rastreo en los idiomas tanto en inglés como espanol en los meses de abril y
mayo de 2019, utilizando los términos Mesh and Desc: Anticoncepcion femenina,
Anticoncepcién masculina, adolescentes, adolescentes AND anticoncepcion,
anticoncepcion AND planificacién familiar, conocimientos AND practicas de

adolescentes, no importando el tipo de publicacion.

Los resultados que se obtuvieron por base de datos y términos se pueden visibilizar en

la siguiente tabla:
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Tabla 1. Resultados por base de datos y términos

Bases de datos/ Términos Mesh — Scielo Swiss Clinical Google

Desc Medical Key Académico.
Weekly

Anticoncepcién femenina 7 2 786 17000

Anticoncepcidon masculina 1 726 16600

Adolescentes AND anticoncepcion 58 1 4321 16900

Anticoncepcion AND planificacion 28 3 882 14300

familiar

Conocimientos AND practicas de 43 0 1249 15100

adolescentes

Total de textos 141 7 7964 79900

Fuente: elaboracion propia para el proyecto, 2019.

Para poder hacer la seleccion de los textos se crearon otros criterios de inclusion
acordes con la pretension que se buscaba. para ello, se tuvo en cuenta que las
publicaciones fueran de ensayos clinicos, tesis y articulos que abordaran como tema
central las practicas (usos) y conocimientos de los adolescentes acerca de la
anticoncepcion, ademas que la poblacion con la que se llevo a cabo la investigacion
estuviera en las edades de los 10 a los 19 afios, fueran con hombres, mujeres 0 ambos

y que estuvieran en la temporalidad 2013 — 2018 y que no estuvieran repetidos.

Con los textos seleccionados se hizo una lectura critica para determinar cuales serian
lo que iban a incluir en la revision de tema, se examinaron los titulos y los resumenes,
de los articulos, ensayos clinicos y tesis para identificar su viabilidad, optando por

aquellos que cumplian los criterios de inclusion quedando en definitiva los siguientes:
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Tabla 2. Buscadores que cumplian con criterios de inclusién

Base de datos Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa %
Clinical Key 2 6.66%
Google académico 21 70%
Scielo 6 20%
Swiss medical weekly 1 3.33%
Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

Con estos textos se realiz6 una matriz en Word en la que selecciond y registré la

informacion:
Fuente Base | Aho Enlace | Tipo de | Lugar Tema Resumen Metodo- Tendencias
bibliogra- | de articul | de central (objetivo, logia (resultado,
fica datos o publica problemas (descripci | discusion,
cién que aborda) | 6n del conclusione
método) s)

Esto permiti6 hacer un manejo de los datos tratando de dar cuentas de cuatro
aspectos fundamentales que permitieran dar cuenta de la pregunta y el desarrollo del
objetivo de la revisidn de tema: caracterizar las fuentes de informacién, es decir, los
aspectos de los textos analizados, fuentes de informacion en la que los adolescentes
aprenden sobre los usos de los métodos anticonceptivos, usos de los métodos
anticonceptivos mas prevalentes y por ultimo, las tematicas y problematicas relacionas
con dichos meétodos. Temas que se convierten en los apartes del analisis y la

discusion.
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3. DESARROLLO Y DISCUSION

3.1.Caracterizacion de las fuentes

A continuacion, se presenta la informacién que permite tener una caracterizacion de las

fuentes documentales que sirvieron de base para la revision del tema.

El 70 % (21) de los articulos para la revision del tema fueron hallados en el buscador
Google académico siendo la mas frecuentada para la busqueda; seguidamente se
ubica la base de datos Scielo con el 20% (6), las bases académicas especializadas en

salud solo registran el 9,9% (3) de los textos. Tabla 3

Tabla 3. Distribucion porcentual bases de datos en las que se encuentran los textos de

la revision. Medellin, 2019

Base de datos Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa %
Clinical Key 2 6.66%
Google académico 21 70%
Scielo 6 20%
Swiss medical weekly 1 3.33%
Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

En cuanto a los afios de publicacion, el 26,6% (8) de las fuentes de informacién son del
2017, lo que permite afirmar que existen fuentes actuales para realizar la revision y

comparacion de las tematicas tratadas, basadas en la anticoncepcion, es decir, este es
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un tema que sigue siendo de actualidad para diversos académicos de disciplinas
diversas. El afio que menor produccion presenta es el 2013 con un 6.6% (2) se podria
plantear que este afo no se presentd un interés en el tema de la anticoncepciéon. Tabla
4.

Tabla 4. Distribucién porcentual afio en las que se encuentran los textos de la revision.
Medellin, 2019

Ano de publicacion Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa %
2013 2 6,66%
2014 3 10%
2015 6 20%
2016 7 23,33%
2017 8 26,66%
2018 4 13,33%
Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

3.2.Tipo de estudio

Se encontré que el enfoque de la mayoria de los textos era cuantitativo 63% (19)
permitiendo describir y explicar los fendmenos y problematicas de la anticoncepcion de
manera objetiva. Los estudios cualitativos 10% (3) fueron pocos, pero estos permitieron
conocer las experiencias de los participantes de manera subjetiva y significativa para el

tema de la anticoncepcion. Tabla 5.
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Tabla 5. Distribucion porcentual enfoque de investigacién implementados en los textos

de la revision. Medellin, 2019

Enfoque Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa
%
Cualitativo 3 10%
Cuantitativo 19 63.33%
Mixto 4 13.33%
No especifico 4 13.33%
Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

El 66,6% (20) de los estudios tiene un tipo de estudio descriptivo, por lo tanto, se
pueden evidenciar las caracteristicas de la poblacién y distribucion de los adolescentes

en cuanto a la anticoncepcion.

Uno de los factores que mas influyen en esta poblacién a la hora de tomar decisiones
es la cultura. Se encuentran algunos estudios etnograficos con 3,3% (1) que pueden
dar cuenta de la situacion cultural y antropolégica de la poblacion estudiada. Tabla 6.

Tabla 6. Distribucion porcentual Tipo de investigacion implementada en los textos de la

revision. Medellin, 2019

Tipo de estudio Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa %

Descriptivo 20 66,66%
Etnograficos 1 3,33%
Exploratorios 1 3,33%
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No especifican 8 26,66%

Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

De acuerdo con los tipos de texto el 73% (21) de los textos revisados corresponden a
articulos, siendo esta la modalidad mas utilizada, seguido de la tesis con un 23% (7) y

el Ensayo clinico con un 3% (1). Tabla 7.

Tabla 7. Distribucion porcentual tipo de estudio en las que se encuentran los textos de

la revision. Medellin, 2019

Tipo de Texto Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa %

Tesis 7 23.33%
Articulo 22 73.33%
Ensayo Clinico 1 3.33%
Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

3.3.Caracterizacion de la poblacién

Con respecto a la poblacién en las que se encuentran los textos se evidencia que el
76% (22) son mixtos; es decir hombres y mujeres. Se descubre que la informacion
recolectada con mayor frecuencia se evidencia solo en el género femenino con un 23%
(7) de toda la poblacion y un 0% solo en el género masculino, generando intriga sobre

la intervencion en este grupo poblacional. Tabla 8.
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Tabla 8. Distribucién porcentual caracterizacion de la poblacién en las que se

encuentran los textos de la revision. Medellin, 2019

En cuanto a la caracterizacidon sociodemografica se encontr6 que la edad de los
adolescentes esta entre los 12 a 19 anos con 50% (15) lo que permite afirmar que la
informacion se brindé desde la adolescencia temprana, hasta la adolescencia tardia.
Por otra parte, se evidencio que de todos los adolescentes el 26% (8) corresponden a

su ocupacion como estudiantes, ademas el 10% (3) se encuentran solteros. Tabla 9.

Tabla 9.

Tema frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa %

Hombres 0 0%
Mujeres 7 23.33%
Mixtos 23 76.66%
Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

encuentran los textos de la revision. Medellin, 2019

Tema Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa %
Edad 12 a 19 afos 15 50%

Religion Catdlica 4 13.33%
Ocupacién  Estudiante 8 26.66%

Estado civil Soltero 3 10%

Total 30 100%

Fuente: elaboracion propia para el proyecto

Distribucién porcentual caracterizacion sociodemografica en las que se
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El instrumento mas usado para la recoleccion de los datos en los textos de la revision
de tema es la encuesta, con un 56,6% (17) de los articulos encontrados. Por otro lado,
los instrumentos menos usados son la revision de resultados y la union de los
instrumentos de encuestas y entrevistas, cada uno con un 3,3%, equivaliendo solo a un

articulo por cada instrumento de recoleccién. Tabla 10.

Tabla 10. Distribucion porcentual Tipo de instrumentos implementada en los textos de

la revision. Medellin, 2019

Instrumentos Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa %
Encuestas 17 56,66%
Entrevistas 4 13.33%
grupo de acciones educativas 2 6,66%
revision de resultados 1 3,33%
encuesta y entrevista 1 3,33%

No especifican 5 16,66%
Total 30 100%

Fuente: elaboracién propia para el proyecto

3.4.Caracterizacion de los objetivos

En cuanto a la caracterizacion de los objetivos se encontraron los siguientes datos: La
mayoria de los estudios encontrados evidencian el nivel de conocimiento 70% (19) de
la poblaciéon acerca de los métodos anticonceptivos, lo que indica que la falta de
conocimiento por parte de los adolescentes lleva a problematicas tales como como las

ITS con un 6%(2) se podria plantear que este tema no presentdé mayor interés en el
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tema de la anticoncepcion y finalmente se encontré datos acerca de las necesidades

de los adolescentes con un 23%(7). Tabla 11.

Tabla 11. Distribucién porcentual caracterizacion de los objetivos en las que se
encuentran los textos de la revision. Medellin, 2019

Tema Frecuencia Frecuencia Relativa %
Absoluta
ITS 2 6.66%
Necesidades 7 23.33%
Conocimientos 21 70%
Total 30 100%

Fuente: elaboracién propia para el proyecto

3.5.Fuentes de informacion en la que los adolescentes aprenden sobre los
usos de los métodos anticonceptivos

En el analisis de revision sobre las fuentes de informacion de métodos anticonceptivos
utilizadas por los adolescentes se encontré como principal fuente de informacion el
colegio y/o escuela, segun Mallma “representando el 56.6% del total” (20), lo que
coordina con la autora Toro y otros en donde “la fuente de informacion primaria sobre
métodos de planificacion familiar es el colegio con un 43,8 %” (19), similares
hallazgos obtuvo Lapeira y otros en su articulo “Conocimientos, Creencias y Practicas
de los Adolescentes de la Cultura Caribe en Anticoncepcion ” (21), por otro lado
Hernandez y otros indican que “existe predominio de la escuela como preferencia de la
informacion tanto para el sexo masculino con el 42,9 %, como para el femenino con el
39,2 %" (22). Lo que demuestra que el adolescente se siente mas comodo dialogando
sobre métodos anticonceptivos con sus maestros y compafneros en las diferentes

instituciones.
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En el estudio “Patrones de comunicacién dominantes en el conocimiento y empleo de
los métodos anticonceptivos en adolescentes” se evidencia que “el 44.1% de los
encuestados consideran que la persona influyente en la toma de decisiones sobre la
sexualidad son los padres y maestros” (23) en comparacion con otros hallazgos que
difieren con la investigacion realizada por Odar y otros en la cual se evidencia que” solo
un minimo 5,13% solicita la informacion a sus padres” (24) estos resultados coinciden
con el autor Toro y otros quien refiere que® la comunicacidén entre padres, madres e
hijos, a la hora de tratar temas de salud sexual y reproductiva es deficiente, esto se
debe fundamentalmente a que ellos no disponen de informacion suficiente y adecuada
que les permita orientar a sus hijos sobre sexualidad, ademas tienen 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, generando en ellos panico
sexual y discursos contradictorios en la relacién padre e hijo” (19)lo que resulta
preocupante ya que como lo indica Alvarado “el rol de la familia en esta materia
aparece minimizado, la situacion de padres ausentes que no informan ni se comunican

en este tema con los hijos es alarmante (25).

En el estudio Nivel de conocimientos sobre Métodos Anticonceptivos en Adolescentes
de Cuarto y Quinto Ao de Secundaria de la Institucion Educativa César Vallejo-Serran
Morropon Piura “El 42% de los estudiantes tuvieron como fuente de informacién a sus
amigos” (25) asi mismo, Carballo resalta como fuente los amigos con un 95%, (26) y
segun Parra y otros el 77,1% de los hombres versus el 36,4% de las mujeres
aseguraron recibir informacién de sus amigos, se debe resaltar que el tener como
fuente de informacién a los pares el adolescente se expone a practicas sexuales de
riesgo debido a la confianza, los amigos tienden a ejercer presion para el inicio de las
relaciones sexuales y uso de métodos anticonceptivos (19,24).

Por otra parte, se encuentra que el 34.2% de los adolescentes considera el internet

como factor influyente en la informaciéon sobre métodos anticonceptivos en donde las
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redes sociales fueron las mas demandadas con un 71.6% (23), asi mismo Carballo,
refiere predominio por el internet con un 96.7% (26) de la misma forma Cruz y otros
registra como fuente de informacion mas utilizada por los jovenes el internet con un
85.7% (6) al igual que Odar con el 62,76 (24). Segun Chiroque los adolescentes
prefieren resolver sus dudas a través de esta herramienta debido a que temen
acercarse a una persona mayor, piensan que recibiran criticas o juicios de valor, sin
embargo, con éste método sélo obtienen informacién errénea lo que genera distorsion

en el pensamiento del joven (27) .

Segun Pino, los adolescentes recibieron informacién sobre métodos anticonceptivos en
el centro de salud (28), asi mismo Alexandra Obach, Michelle Sadler y Natalia Jofré
evidencian que el 53.2% de los jovenes reconocen el sector salud como principal
agente de educacion sexual (29), similares resultados obtiene Cruz y Castillo en donde
los adolescentes manifestaron haber recibido informacion del centro de salud (30). Sin
embargo, Fernandez en su estudio Conocimiento y Uso de los Métodos
Anticonceptivos en Adolescentes de Centros Educativos del Distrito de San Juan de
Lurigancho, contradice los datos anteriores, identifica que “un minimo de adolescentes
obtuvo charlas por el personal de salud” por lo que se puede atribuir a servicios de
anticoncepcion poco accesibles para ellos (31), igualmente Parra y otros encuentra que
so6lo el 14,3% de los hombres versus el 27,3% de las mujeres declararon haber recibido
informacion de un profesional de la salud (32). Se debe tener en cuenta la importancia
de los profesionales de la salud en los programas de anticoncepcién, puesto que son
fundamentales en la transmision de informacion clara y actualizada sobre el uso de los
diferentes métodos anticonceptivos, ademas deben tener una buena disposicién a la
hora de solucionar las dudas generadas por el tema, esto evitara y mitigara los temores
originados por las diferentes fuentes.

3.6.Usos de los métodos anticonceptivos mas prevalentes
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En el presente estudio se llevdo a cabo un analisis acerca del uso de los métodos
anticonceptivos en la poblacion adolescente, por medio de diferentes textos de los
cuales se pudo evidenciar las practicas anticonceptivas que se llevaron a cabo en este

grupo poblacional.

Segun Moraima y otros” El primer método de planificacion familiar empleado por los
adolescentes fue el condon”, este se consideré6 como método de eleccion confiable en
las relaciones sexuales, asociado positivamente entre ser hombre o mujer (33).
También Villalobos et al y Elizabeth et al refieren que los métodos anticonceptivos mas
empleados por este grupo poblacional son los métodos tradicionales como “el retiro,
calendario, 6vulos y espumas, también los métodos reversibles de accién prolongada
como el DIU, implante e inyeccion, métodos modernos preferidos tales como el condén,
la esterilizacion femenina y la pildora” y finalmente los adolescentes declararon haber
utilizado la pastilla de anticoncepcion de emergencia en los dias inmediatamente
posteriores a la relacion sexual (27,34,35). Cabe resaltar que la mayoria de los
estudios se realizaron a hombres y mujeres solteros, sin embargo, se encontraron
datos en los cuales las mujeres acompanadas por su pareja expresaron que los
métodos mas usados por estas fueron las pildoras, DIU, inyeccidén, conddn, ritmo, entre
otros (33).

El uso de métodos anticonceptivos esta relacionado con la prevencion de infecciones
de transmision sexual, por lo que segun Jeddu y Silvia et al expresan que “el conddn
masculino es el que ofrece mayor protecciéon contra enfermedades de transmisién
sexual, incluido el VIH”. Ademas, cuando se usa sistematica y correctamente, el
condén masculino también es sumamente eficaz como anticonceptivo
(34).Continuando con lo anterior en un estudio realizado en Chile expresan que los
meétodos anticonceptivos mas identificados fueron el preservativo por parte del género

masculino y los anticonceptivos orales por parte del género femenino (4).
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En un estudio realizado en Lima Perd, comparado con un estudio realizado en
Managua, Nicaragua. Se encontré que las principales practicas anticonceptivas en los
adolescentes fueron no iniciar relaciones sexuales, usar preservativo en la primera
relacion sexual y la pildora del dia siguiente, seguido de practicas anticonceptivas
naturales como la abstinencia y el coito interrumpido. Ademas, Julia et al en su estudio
‘educaciéon sexual preventiva en adolescentes” afirma que: “Existe una proporcion
mayoritaria de adolescentes, que en su ultima relacion sexual utilizaron condon o

preservativo, coito interruptus y pildora” (25,26,36).

Por otra parte, en ecuador en la poblaciéon kichwa Otavalo la principal practica de
anticoncepcion es el “encaderamiento o amarrado, que consiste en realizar técnicas
para lograr la reubicacion del utero que no permita la concepcidén” y en cuanto al uso de
las plantas medicinales con fines anticonceptivos en estas comunidades, se pudo notar
que existe un conocimiento generalizado, sobre ciertos productos como la pepa de
aguacate, y las denominadas “Yerba de Cerro” (37). También segun Patricia et al, los
adolescentes “piensan que usar anticonceptivos tiene unos efectos secundarios como
gordura y esterilidad la razén por la cual, algunos adolescentes prefieren evitarlos”
siendo esta practica un riesgo para su salud sexual, evidenciandose en embarazos no

deseados y enfermedades de transmision sexual (21).

Finalmente, Maria C et al en su estudio llamado “conocimiento y uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes de un centro de salud” (38). Se encontré que el
condén fue el método anticonceptivo mas utilizado y el método anticonceptivo de
barrera del que los adolescentes tenian un mejor conocimiento, seguido de los

hormonales orales.

3.7.Tematicas y problematicas relacionas con dichos métodos

Se llevo a cabo un analisis sobre las tematicas y problematicas existentes en la lectura
critica de los diferentes textos encontrados, donde se prioriza el inicio temprano de
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relaciones sexuales en el cual las “edades predominantes fueron entre 15 a 19 afos”
segun el estudio de Odar (24), siendo un factor de riesgo para los adolescentes ya que
el articulo "Acciones educativas dirigidas a mejorar la percepcion de riesgo del
embarazo en adolescentes”, indica que la temprana iniciacion de la actividad sexual en
las adolescentes es un fendmeno comun que suele ocasionar mayores tasas de riesgo
de quedar embarazadas, abortar y/o contraer infecciones de transmisién sexual (39),
donde Yangua y otros declaro que los adolescentes no usaron anticoncepcion en su
primera relacion sexual (27), porque no estaba en sus planes, no disponian del método,

no sabian su uso , 0 no conocian ningun método, segun el estudio de Fernandez (31).

Por las razones planteadas anteriormente se observa que hay mas factores que ponen
en riesgo la salud sexual de los adolescentes, segun Lapeira (21) descubre que casi la
mitad de los adolescentes entrevistados presentan miedo porque piensan que usar
anticonceptivos tiene unos efectos secundarios como aumento del peso corporal y
esterilidad, razones por las cuales algunos adolescentes prefieren evitarlos. Teniendo
en cuenta lo anterior, se examina cual es el entendimiento que poseen los estudiantes
con respecto a los métodos anticonceptivos, donde se encuentra que “El nivel de
conocimiento, es nivel medio, seguido del bajo, y alto” segun el articulo “Acciones
educativas dirigidas a mejorar la percepcion de riesgo del embarazo en adolescentes”,
(31), pero los resultados se aportan causan preocupacion, debido a que los
conocimientos que dicen saber son bastante buenos, sin embargo, las cifras de
enfermedades adquiridas por contacto sexual y embarazos inesperados demuestran lo
contrario, dejando en claro que “un buen nivel de conocimientos no conlleva a practicas

adecuadas” afirmado por Carballo (26).

Otros factores que pone en riesgo la sexualidad de los adolescentes son el consumo
del alcohol y sustancias psicoactivas ya que las enfermedades de transmisién sexual
se relacionan positiva y significativamente (23). Asi mismo la eleccion y decision del

método anticonceptivo que se desea usar, pone en riesgo la salud sexual, ya que Cruz
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(30) menciona que los adolescentes no tienen suficiente informacion, dejando que su
pareja decida el tipo de método y el uso, viéndose mayor influencia del género

masculino frente a la mujer respecto a la anticoncepcion de pareja (23).

25



4. CONCLUSIONES

Al terminar con el analisis de resultados de la investigaciéon de la Revisiéon de tema
sobre conocimientos y usos de métodos anticonceptivos en adolescentes, se concluye

que:

e« En Inicio temprano de las relaciones sexuales en las cuales las edades
predominantes fueron entre 12 y 19 anos.

o El nivel de conocimiento es nivel medio, seguido de nivel bajo, y alto por lo tanto
se apoya que tener un buen nivel de conocimientos no lleva a practicas
adecuadas.

o Otros factores que ponen en riesgo la sexualidad es el consumo de alcohol y
sustancias psicoactivas.

« La pareja elige el método anticonceptivo y el uso, viéndose mayor influencia del
género masculino.

e De acuerdo con las fuentes de informacion mas solicitadas por el adolescente,
se concluye que la mas utilizada es el colegio y/o escuela, siendo sus maestros
la persona con quien tienen mas acercamiento.

e Los adolescentes evitan hablar sobre métodos anticonceptivos con sus padres,
consideran que estos no tienen las herramientas para hablar sobre el tema.

e EIl primer método de planificacion familiar empleado por los adolescentes fue el
conddn

e« Los métodos anticonceptivos mas utilizados y conocidos por los adolescentes
son el conddn, las pildoras anticonceptivas y la pildora del dia siguiente

o Entre las principales practicas utilizadas por los adolescentes se encuentra no

iniciar relaciones sexuales, la abstinencia y el coito interrumpido.

Finalmente, este trabajo conlleva a tomar como referente la importancia de los
conocimientos y el uso de los métodos anticonceptivos en adolescentes, ya que estos
son de gran importancia en la educacion que recibe este grupo poblacional para

promover mejores practicas para la salud sexual.
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