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RESUMEN 

 
 

 

Objetivo: Identificar el uso de métodos anticonceptivos de los adolescentes de la 

Institución Educativa Ollantay de San Juan de Miraflores. 2023. Método: Enfoque 

cuantitativo de tipo descriptivo, transversal, observacional y prospectivo. Población: 27 

estudiantes adolescentes. Muestra: Consiste en una muestra censal. Instrumento:  

entrevista. Resultados: 30,3% iniciaron actividad sexual, 44,4% de ellos actualmente 

no usan métodos anticonceptivos. Características sociodemográficas: edad entre 14 -

16 años 81,5%, sexo masculino 85,2%, residentes en área urbana 85,2%, solteros 

96,3%, religión católica 37,0%. Características sexuales y reproductivas: iniciaron 

actividad sexual ≤15 años 59,3%, no usaron métodos anticonceptivos en primera 

relación sexual 63,0%, alguna vez se embarazaron 14,8%, con 2 a más parejas 

sexuales 48,2%, motivo de relaciones sexuales: curiosidad 66,7%, vías de relaciones 

sexuales vaginal 40,7%, 44,4% contrajeron ITS. Uso de métodos anticonceptivos: sin 

antecedentes de uso 55,6%, actualmente usan preservativo 51,9%. Conclusiones: 

Aproximadamente la mitad de los adolescentes que iniciaron actividad sexual no 

usaron métodos anticonceptivos y contrajeron ITS. Siendo el anticonceptivo más 

usado el preservativo. 

 Palabras claves: Adolescente, métodos anticonceptivos 
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ABSTRACT 

 

 

Objective: To identify the use of contraceptive methods among adolescents at the 

Ollantay Educational Institution in San Juan de Miraflores. 2023. Method: Descriptive, 

transversal, observational and prospective quantitative approach. Population: 27 

adolescent students. Sample: It consists of a census sample. Instrument: interview. 

Results: 30.3% started sexual activity, 44.4% of them currently do not use 

contraceptive methods. Sociodemographic characteristics: age between 14 -16 years 

81.5%, male 85.2%, residents in urban areas 85.2%, single 96.3%, Catholic religion 

37.0%. Sexual and reproductive characteristics: they initiated sexual activity ≤15 years 

59.3%, did not use contraceptive methods in their first sexual relationship 63.0%, 

14.8% got pregnant at some time, with 2 or more sexual partners 48.2%, reason of 

sexual intercourse: curiosity 66.7%, vaginal intercourse routes 40.7%, 44.4% 

contracted STIs. Use of contraceptive methods: no history of use 55.6%, currently 

using condoms 51.9%. Conclusions: Approximately half of the adolescents who 

started sexual activity did not use contraceptive methods and contracted STIs. The 

most widely used contraceptive is the condom.  

Keywords: Adolescent, contraceptive methods 
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I. INTRODUCCIÓN 
 

 

 

La Organización Mundial de la salud (OMS), indicó que la adolescencia es fase de la 

vida que está comprendida desde la niñez adulta, siendo representada por la etapa 

del desarrollo humano, lo que conlleva a tener y cuidar de una buena salud propia1. 

Las adolescentes desean planificar su embarazo, sin embargo, en muchas ocasiones 

no ocurre así. La problemática del embarazo adolescente se da con mayor frecuencia 

en países con pobreza, baja instrucción y rurales, puesto que algunas de esta 

población adolescente saben cómo prevenir un embarazo, por el contrario, en otros 

países no cuentan con una educación sexual adecuada. Las adolescentes se sienten 

cohibidas o sienten vergüenza para solicitar servicios de Planificación Familiar, incluso 

los métodos anticonceptivos tienen elevados precios y es difícil de conseguirlos. Aun 

así, cuando los métodos son más factibles de adquirirlos, las adolescentes 

sexualmente activas son menos propensas a utilizarlos en comparación a las mujeres 

adultas, ya que algunas no son capaces de negarse a mantener relaciones sexuales 

no deseadas u oponerse a las relaciones sexuales forzadas que en su mayoría son 

sin protección. Se obtiene como consecuencia un embarazo no deseado con 

complicaciones durante la gestación y parto, estimado en adolescentes de 15 a 19 

años de todo el mundo, incrementando dificultades en la salud tanto en madres 
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adolescentes como para los recién nacidos. También tienen consecuencia en su 

inestabilidad económica y social2. 

Según la OMS, en un estudio realizado reveló que, en 36 países, dos tercios de 

mujeres sexualmente activas deseaban retrasar o limitar la maternidad dejando de 

usar los métodos anticonceptivos por miedo a los efectos secundarios, problemas de 

salud o subestimar la probabilidad de embarazo, lo que esto originó que uno de cada 

cuatro fuese embarazo no planificado. A su vez existieron estudios donde reveló que 

85% de las mujeres jóvenes dejaron de usar métodos anticonceptivos, originando que 

haya gestación durante el primer año. Continúa siendo un problema de salud pública, 

ya que cada año las mujeres jóvenes de países de bajos y medios recursos 

económicos con embarazos no planificados tienen cómo consecuencia abortos 

riesgosos y muertes maternas durante todo el año3. 

Existe factores relacionados a los embarazos no intencionales como la falta de 

autonomía reproductiva, el nivel bajo educativo y la pobreza, pero en su mayoría las 

vías causales no son siempre claras. Respecto al uso de métodos anticonceptivos, 

estudios indicaron que más de la tercera parte de mujeres jóvenes que empiezan a 

utilizar métodos anticonceptivos modernos lo interrumpen durante el primer año, 

mientras que más de la mitad de mujeres jóvenes dejan de hacerlo antes de los dos 

años. Revelaron también que 45% de adolescentes tuvieron su primer hijo y 54% de 

partos repetidos en madres adolescentes. En relación con los hombres, no existieron 

estudios respecto a necesidades en medida de salud reproductiva, ya que hacen 

énfasis en mujeres adolescentes, considerando ser las principales usuarias de la 

anticoncepción, es por ello que los datos estudiados son centrados en ellas4. 
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En Latinoamérica, se estableció un análisis ajustado a la realidad donde detalla el uso 

y no uso de métodos anticonceptivos de varios países de Latinoamérica. Encontró 

como resultados que los problemas como la vergüenza social, efectos secundarios, 

inquietudes al usar preservativos, estabilidad de la pareja, no son suficiente variables 

explicativas para poder definir sobre el uso y no uso de métodos anticonceptivos en 

jóvenes. Por el contrario, la edad, género, clase social, tener pareja sentimental, 

tiempo de relación con la pareja, violencia de la pareja, información sobre las 

infecciones de transmisión sexual tendrían mayor relación en efecto al uso y no uso 

de métodos anticonceptivos5. 

Sabemos que la planificación familiar es un derecho, lo cual debe estar al alcance de 

todos, sin embargo, en América Latina y el Caribe no se efectúa de esa manera, más 

aún en países de vías en desarrollo, teniendo como obstáculo la calidad, disponibilidad 

de los suministros y servicios que están unidos a un carácter socioeconómico siendo 

parte de una problemática que aún persiste. Se estimó que más de 220 millones de 

mujeres en países en vías de desarrollo no desearon quedar embarazadas, ya que 

tienen limitado acceso a servicios de planificación familiar y educación sexual, en 

particular a los adolescentes, siendo más vulnerables a tener alguna complicación 

durante el embarazo y parto, igualmente para los recién nacidos. La mayoría de 

población adolescente cuando tienen la confirmación de un embarazo abandonan su 

educación estudiantil, optan por tener un trabajo, o también toman la decisión de 

realizarse un aborto, la cual esto repercute una mortalidad materna representando el 

13% a nivel mundial6. 
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Factores como la violencia, obstáculos de acceso a los servicios de Planificación 

Familiar, a la orientación y consejería, deficiencia de los programas de Educación 

Sexual Integral, la transmisión intergeneracional de la pobreza, contribuyen a que 

continúe embarazos no planificados en los adolescentes de América Latina y el Caribe, 

siendo esta región la segunda tasa más alta de embarazos en adolescencia, lo cual se 

estimó que 18% de todos los nacimientos corresponde a mujeres menores de 20 años. 

Lo que se sugiere tener medidas e intervenciones para poder disminuir este problema, 

incrementando la Educación Sexual Integral, información de calidad y acceso de 

métodos anticonceptivos modernos y de larga duración7. 

En Perú, según la Encuesta Demográfica y de Salud Familiar (ENDES), durante el año 

2022, el embarazo en población adolescente de edades comprendidas entre 15 a 19 

años, reportó que 1,7% estuvieron gestando por primera vez, fueron madres 7,5% y 

gestaron alguna vez 9,2%. Se observó una brecha entre embarazo adolescente que 

residen en zona urbana y rural, considerando que los adolescentes de zonas más 

alejadas y con poca accesibilidad se encuentran frente a situación de mayor 

vulnerabilidad a los embarazos durante la adolescencia8. 

 

El Fondo de Población de las Naciones Unidas (UNFPA), informó que el embarazo y 

la maternidad contribuyen a la pobreza, deserción escolar y la baja oportunidad laboral 

para el futuro de las adolescentes9. Las mujeres que han sido madres en su 

adolescencia tienen una menor capacidad adquisitiva, puesto que disminuye el nivel 

de inversión en la salud y educación, como consecuencia a la pobreza9.  
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Un tema importante también es la inmadurez fisiológica en gestantes adolescentes, lo 

que conlleva a la desproporción cefalopélvica. A nivel anatómico no se cumplió su 

madurez fisiológica lo que en su mayoría de casos concluye en un parto por cesárea11. 

Guerra en el año 2019 reportó que la desproporción cefalopélvica representó 18.0% 

del total de 50 gestantes adolescentes12. A sí mismo, el Instituto Nacional de 

Estadística e Informática en el año 2020 indicaron que mujeres entre edades de 15-19 

años 23,2% tuvieron parto por cesárea13. 

Respecto a la salud de los adolescentes se encontró diferentes morbilidades como la 

anemia14. Fuentes del INEI – ENDES 2021 reportaron que la mayor prevalencia en 

anemia se encuentra en edades comprendidas de 15 – 19 años, observándose que el 

58.4 % tuvo un consumo bajo de hierro/ ácido fólico durante 90 días y más días durante 

la gestación15. 

Se presentan los antecedentes: 

Carpio, en el año 2020, reveló que los adolescentes que tienen un estatus económico 

alto presentaron 41,9% respecto al conocimiento de MAC, mientras que los 

adolescentes de estatus económico bajo presentaron 17,20% en relación al 

conocimiento de los métodos anticonceptivos16.  

Pérez y Sánchez, en el año 2020, expresaron que el conocimiento nivel bajo sobre los 

métodos anticonceptivos representó 31%, nivel medio 38,6%, nivel alto 27,2%. 

Recalcando que el nivel bajo estuvo representado en adolescentes en edades 

comprendidas de 15-16-17 años. Se obtuvo también que el preservativo es el método 

más utilizado y de mayor conocimiento (88%)17. 
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León Macías, en el año 2021, demostró que el nivel de conocimiento de métodos 

anticonceptivos en adolescentes es insuficiente 45%, 30% regular y bueno 25%. A su 

vez el método anticonceptivo más utilizado fue el preservativo en 50%18. 

Paguay, en el año 2022, mostró que el método de barrera es el más utilizado 

fluctuándose entre 14,7% a 61,8%. El adquirir métodos anticonceptivos estuvo 

relacionado entre el factor económico, estado civil o solteros, nivel educativo, relación 

de pareja y pares19. 

Domínguez, en el año 2022, observó que los adolescentes tuvieron una relación 

significativa entre el conocimiento y el uso de métodos anticonceptivos, ya que el 

conocimiento tuvo relación respecto al comportamiento de la salud sexual de los 

adolescentes. Teniendo como método anticonceptivo más utilizado al preservativo20. 

Soto y Torres, en el año 2019, reportaron que los adolescentes tienen conocimiento 

medio 38,7% y alto en 61,3% respecto a los métodos anticonceptivos. El 73,6 % 

indicaron tener conocimiento medio en métodos de abstinencia y 61,3% en métodos 

de barrera21. 

Uriarte y Asenjo, en el año 2020, revelaron que el nivel de conocimiento frente a los 

métodos anticonceptivos fue bajo en 36,3%, medio 56.3%, y 7,4% alto. Frente al uso 

de métodos anticonceptivos, 51,9% utilizaron preservativos masculinos, 5% optó por 

las pastillas anticonceptivas y método de ritmo, y 43,1% prefirió no utilizar ningún 

método anticonceptivos22. 

Estrella, en el año 2022, indicó que no utilizar preservativo en la relación sexual, el 

escaso uso de método anticonceptivos y no uso métodos anticonceptivos de 
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emergencia, están asociadas a las conductas sexuales y reproductivas de riesgo en 

los adolescentes23. 

Acevedo, en el año 2022, reportó que 11.3 % de estudiantes adolescentes ya inició su 

vida sexual, recalcando que 8.3% usa preservativo, siendo un factor importante y de 

riesgo respecto al inicio de las relaciones sexuales24. 

Sánchez y Gutiérrez, en el año 2022, manifestaron que 21.9% ya iniciaron su vida 

sexual entre los 14 y 15 años. La mayoría alcanzó nivel de conocimiento “regular” 

53.56% y 26.93% “excelente”, mientras que 19.50% fue “deficiente”. Respecto al uso 

de métodos anticonceptivos 18.9% refirió utilizarlos, teniendo al preservativo como 

método anticonceptivo más utilizado (85.2%), seguido de los anticonceptivos orales de 

emergencia en 32.8%25.  

Frente a esta problemática se plantea la siguiente interrogante: ¿Cómo es el uso de 

métodos anticonceptivos en los adolescentes de la Institución Educativa Ollantay de 

San Juan de Miraflores del año 2023; con el Objetivo General: Identificar el uso de 

métodos anticonceptivos de los adolescentes de la Institución Educativa Ollantay de 

San juan de Miraflores del año 2023 y los Objetivos Específicos: Estimar el porcentaje 

de adolescentes que han iniciado su actividad sexual durante el periodo de estudio; 

Estimar el porcentaje de adolescentes que habiendo iniciado su actividad sexual usa 

actualmente métodos anticonceptivos durante el periodo de estudio; Identificar las 

características sociodemográficas de los adolescentes; Identificar las características 

sexuales y reproductivas de los adolescentes; Identificar las características del uso de 

métodos anticonceptivos de los adolescentes.
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

 

 

2.1. Diseño metodológico 

El estudio tiene un enfoque cuantitativo y es de tipo descriptivo, transversal, 

observacional y prospectivo. 

2.2. Población y muestra 

2.2.1. Población 

La población estuvo conformada por 27 adolescentes cuyas edades fluctuaron 

entre 14 a 17 años, que ya iniciaron su actividad sexual y estuvieron cursando 

estudios de cuarto y quinto año de secundaria en la Institución Educativa 

“Ollantay” del año 2023.  

2.2.2. Muestra  

Se trata una muestra censal, ya que todas las unidades de la presente 

investigación son consideradas como muestra. 
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2.3. Criterios de selección 

Criterios de inclusión  

 Adolescentes de 14 y 17 años (sexo masculino y femenino), que cursaron el 

cuarto y quinto año de educación secundaria en la Institución Educativa 

“Ollantay” del año 2023. 

 Estudiantes que han iniciado su actividad sexual  

 Estudiantes que fueron informados, aceptaron y firmaron el consentimiento y 

asentamiento informado para la realización de la presente investigación. 

Criterios de exclusión 

 Adolescentes que no asistieron el día que se realizó la entrevista / cuestionario. 

2.4. Técnicas de recolección de datos 

Previa autorización institucional de los directivos de la USMP y la institución 

educativa “Ollantay”. 

Se procedió a recolectar la información directamente de los adolescentes 

alumnos del cuarto y quinto año de secundaria. El instrumento entrevista se 

realizó de forma individual a cada alumno de las diferentes aulas del cuarto y 

quinto año de secundaria. La duración total de la entrevista fue de 15 minutos, 

realizado durante los meses de abril y mayo de lunes a viernes en horario de 

08:00 horas a 14:00 horas del año 2023 hasta culminar con la muestra 

considerando los criterios de selección. 

El instrumento constó de 3 capítulos:  

 Primer capítulo: Características sociodemográficas, conformada por 7 

preguntas (dicotómicas y politómicas). 
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 Segundo capítulo: Características Sexuales y reproductivas, conformada por 17 

preguntas (dicotómicas y politómicas). 

 Tercer capítulo: Uso de métodos anticonceptivos, conformada 9 preguntas 

(dicotómicas y politómicas). 

2.5. Técnicas estadísticas para el procesamiento de la información 
 

Luego que se obtuvo los datos recopilados, se procesó y analizó a través del 

programa SPSS versión 22.0. Cabe precisar que el procesamiento de datos 

obtenidos fue con previa verificación de la información de la entrevista / 

encuesta para luego ser ingresado a la base de datos del programa. Los 

resultados analizados fueron presentados y analizados en tablas de frecuencia 

y porcentajes. 

2.6. Aspectos éticos  

Para el presente estudio se consideró los siguientes aspectos éticos: 

 No maleficencia: Se cumplió con este principio ya que la información adquirida 

es con fines de estudio, no se realizó ninguna intervención sobre las 

características, ni uso de métodos anticonceptivos. 

 Beneficencia: La información recopilada es verídica, puesto que los datos 

recolectados no tuvieron ningún tipo de manipulación.  

 Autonomía: El estudio hizo presente la participación voluntaria cumpliendo los 

criterios de inclusión, ellos refrendaron el documento legal del Anexo C y Anexo 

D.   
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 Justicia: La confidencialidad de la información brindada por los adolescentes 

fue bajo confidencialidad del investigador.  
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III. RESULTADOS 

 
 
 

Tabla 1.  Adolescentes que han iniciado su actividad sexual de la Institución 

Educativa N°6038 Ollantay de San Juan de Miraflores del año 2023 

ADOLESCENTES QUE HAN 

INCIADO ACTIVIDAD SEXUAL  
N° % 

Sí 27 30,3 

No 62 69,7 

TOTAL 89 100 

        

En la Tabla N°1, se precisa los resultados de los adolescentes participantes que han 

iniciado su actividad sexual. Del total de adolescentes que conformaron la muestra 89 

(100%), 30,3% (27) indican haber iniciado su actividad sexual, mientras que 69,7% 

(62) manifestaron no haber iniciado actividad sexual.  
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Tabla 2. Adolescentes que usan métodos anticonceptivos de la Institución Educativa 

N° 6038 Ollantay de San Juan de Miraflores del año 2023 

USO DE MAC ACTUALMENTE EN 

ESTUDIANTES 

ADOLESCENTES 

N° % 

Sí 15 55,6 

No 12 44,4 

TOTAL 27 100 

         MAC: Método anticonceptivo 

 

En la Tabla N°2, se describe los resultados de los adolescentes participantes que 

habiendo iniciado su actividad sexual usa actualmente métodos anticonceptivos 

durante el periodo de estudio, observándose que 44,4% (12) no utilizó ningún método 

anticonceptivo, mientras que 55,6% (15) respondió haber utilizado algún método 

anticonceptivo.   
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Tabla 3.  Características sociodemográficas de los adolescentes de la Institución 

Educativa N°6038 Ollantay de San Juan de Miraflores del año 2023 

CARÁCTERÍSTICAS  

SOCIODEMOGRÁFICAS 
N° % 

Edad 

Adolescencia media (14-16 años) 22 81,5 

Adolescencia tardía: (17 años) 5 18,5 

Sexo 

Masculino 23 85,2 

Femenino 4 14,8 

Lugar de residencia  

Área urbana 23 85,2 

Área rural 4 14,8 

Estado civil  

Soltero  26 96,3 

Conviviente 1   3,7 

Grado de estudio   

4to de secundaria 12 44,4 

5to de secundaria 15 55,6 

Ocupación   

Estudiante 20 74,1 

Estudio y trabajo 7 25,9 

Religión   

Católico 10 37,0 

Cristiano 8 29,7 

Evangélico 5 18,5 

Mormón 3 11,1 

Ateo 1   3,7 

TOTAL 27 100 
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En la Tabla N°3, se describe las características sociodemográficas de los estudiantes 

participantes del estudio, observándose que respecto a la edad 81,5% (22) está en la 

adolescencia media (14-16 años), mientras que 18,5% (5) corresponde a una 

adolescencia tardía (17-19 años).  

Respecto al sexo de los estudiantes adolescentes, se observó que 85,2% (23) fue de 

sexo masculino y 14,8% (4) femenino.  

En cuanto al lugar de residencia de los estudiantes, 85,2% (23) indica residir en área 

urbana y 14,8% (4) en área rural.  

Al preguntar sobre el estado civil de los adolescentes, 3,7%% (1) indican ser 

conviviente y 96,3% (26) refieren estar solteros.  

En cuanto al grado de estudio de los adolescentes, 55,6% (15) pertenece al 5to de 

secundaria y 44,4% (12) de los estudiantes fueron del 4to de secundaria. 

Cuando se indagó sobre la ocupación de los estudiantes adolescentes, se observa 

que 25,9% (7) estudia y trabaja y 74,1% (20) sólo estudia.  

Al consultar sobre la religión de los estudiantes, 37,0% (10) respondió ser católicos y 

29,7% (8) indican ser cristianos.  
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Tabla 4A. Características sexuales y reproductivas de los adolescentes que iniciaron 

actividad sexual de la Institución Educativa N°6038 Ollantay de San Juan 

de Miraflores del año 2023 

CARACTERÍSTICAS SEXUALES Y 

REPRODUCTIVAS 
N° % 

Edad de inicio de las RS 

14 años 3 11,1 

15 años 13 48,2 

16 años 11 40,7 

Uso de MAC en primera relación sexual 

Sí 10 37,0 

No 17 63,0 

Gestación alguna vez  

Sí 4 14,8 

No 23 85,2 

Interrupción voluntaria embarazo  

Sí  1   3,7 

No 26 96,3 

Hijos   

Sí -  

No 27 100,0 

Número de parejas sexuales   

1 10 37,0 

2-3 13 48,2 

≥4 4 14,8 

Aceptación RS sin protección   

Sí 2   7,4 

No 18 66,7 

Tal vez 7 25,9 

Iniciativa de usar algún MAC   

Sí 18 66,7 
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No 4 14,8 

Tal vez 5 18,5 

TOTAL 27 100 

 

En la Tabla N°4A, se describen las características sexuales y reproductivas de los 

adolescentes que ya han iniciado su actividad sexual, respecto a la edad en la que 

iniciaron su actividad sexual, el 11,1% (3) indicó haber iniciado a los 14 años, seguido 

del 40,7% (11) a los 16 años y 48,2% (13) a los 15 años.   

Se preguntó a los estudiantes si es que utilizaron algún método anticonceptivo en su 

primera relación sexual, respondiendo que 63,0% (17) no utilizó ningún método de 

planificación familiar y 37,0% (10) manifestó si haberlos utilizado en su primera relación 

sexual.  

Cuando se indagó acerca de que si hubo gestación alguna vez ya sea tanto de los 

estudiantes participantes o sus parejas, constatándose que 14,8% (4) indicaron que sí 

estuvieron gestando alguna vez y 85,2% (23) indica que nunca había pasado por esta 

situación.  

Al preguntar a los estudiantes si es que tuvieron alguna interrupción involuntaria del 

embarazo, se observó que 3,7% (1) manifestó haber experimentado esta situación y 

96,3% (26) manifestó no haber pasado por esto. 

Al indagar sobre si los estudiantes participantes tienen hijos o no, lo cual 100% (27) 

manifestó no haber tenido hijos.  
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Se preguntó a los adolescentes sobre el número de parejas sexuales que habían 

tenido desde que inició su vida sexual, lo cual se observa que 48,2% (13) manifestó 

haber tenido de 2-3 parejas sexuales, seguido 37,0% (10) quienes indicaron tener solo 

1 pareja sexual y 14,8% (4) manifestó haber tenido 4 a más parejas sexuales. 

En cuanto a la pregunta a los estudiantes sobre si aceptarían tener relaciones sexuales 

sin protección, 66,7% (18) manifestó que no aceptaría, 25,9% (7) indica que tal vez los 

aceptaría y 7,4% (2) respondió que sí aceptaría tener relaciones sexuales sin 

protección. 

A su vez se consultó a los estudiantes si es que tuvieran la iniciativa de iniciar algún 

método anticonceptivo, dónde 66,7% (18) si tienen la iniciativa de hacerlo, 18,5% (5) 

indican que tal vez y 14,8% (4) manifiestan que no iniciaría el uso de algún método 

anticonceptivo. 
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Tabla 4B. Características sexuales y reproductivas de los adolescentes que iniciaron 

actividad sexual de la Institución Educativa N°6038 Ollantay de San Juan de 

Miraflores del año 2023 

CARACTERÍSTICAS SEXUALES Y 

REPRODUCTIVAS 
N° % 

Orientación sexual 

Heterosexual 25 92,6 

Homosexual 1   3,7 

Bisexual 1   3,7 

RS con personas mismo sexo 

No 27 100,0 

Relación sexual casual 

Sí 10 37,0 

No 17 63,0 

Relaciones sexuales en grupo 

Sí  1   3,7 

No 26 96,3 

RS bajo efectos droga / alcohol   

Sí 3 11,1 

No 24 88,9 

Motivo de inicio de RS   

Deseo 7 25,9 

Curiosidad 18 66,7 

Presión por mi pareja 1   3,7 

Consumo de alcohol y drogas 1   3,7 

Vía de relaciones sexuales    

Vaginal 11 40,7 

Oral 1   3,7 

Vaginal + oral 8 29,7 

Vaginal + anal + oral 7 25,9 

Enfermedad luego de RS   

Infecciones de transmisión sexual 12 44,4 
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Infección urinaria 1   3,7 

Otro (especificaron no ITS post RS) 
14 51,9 

TOTAL 27 100 

 

En la Tabla N°4B, respecto a la pregunta sobre la orientación sexual de los 

estudiantes, se observó que 92,6% (25) indico ser heterosexual, por otro lado 3,7% (1) 

indico ser homosexual y bisexual respectivamente. 

Cuando se preguntó a los estudiantes sobre si tuvieron relaciones sexuales con la 

misma persona de su mismo sexo, 100,0% (27) de ellos indicaron que no los tuvieron.  

Al indagar sobre si tuvieron relaciones sexuales casuales, los estudiantes indicaron 

que 37,0% (10) sí las tuvieron y 63,0% (17) manifestaron que no. 

En cuanto a la pregunta a los estudiantes si tuvieron relaciones sexuales en grupo, 

ellos manifestaron que 96,3% (26) no lo tuvieron, sin embargo, 3,7% (1) indicó que si 

tuvieron relaciones sexuales en grupo. 

A su vez también se preguntó a los estudiantes si tuvieron relaciones sexuales bajo 

algún efecto de droga o alcohol, lo cual se observa que 11,1% (3) indican si haber 

tenido relaciones sexuales bajo estos efectos y 88,9% (24) indicó que no las tuvieron. 

Al preguntar a los estudiantes sobre el motivo de las relaciones sexuales, se observó 

que 66,7% (18) fue por curiosidad, seguido del 25,9% (7) fue el deseo, mientras que 

la presión por la pareja y el consumo de droga/alcohol estuvo representada por 3,7% 

(1).  
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Al preguntar sobre las vías de relaciones sexuales que han tenido los estudiantes, se 

observó que 40,7% (11) fue por vía vaginal, seguido del 29,7% (8) por vía vaginal + 

oral, a su vez la vía vaginal + oral + anal tuvo 25,9% (7) y 3,7% (1) fue por vía oral.  

En cuanto a la pregunta de que, si tuvieron alguna enfermedad luego de haber tenido 

relaciones sexuales, se observó una respuesta afirmativa en 44,4% (12) si tuvieron 

alguna ITS, el 3,7% (1) indicó haber tenido infección urinaria, mientras que 51,9% 

manifestó no presentar ninguna enfermedad luego de las relaciones sexuales. 
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Tabla 5A. Uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de la Institución Educativa 

N°6038 Ollantay de San juan de Miraflores del año 2023 

USO DE MÉTODOS 

ANTICONCEPTIVOS 
N° % 

Antecedente de uso método anticonceptivo 

Sí 12 44,4 

No 15 55,6 

Método anticonceptivo de libre elección 

Métodos de barrera 14 51,9 

Métodos hormonales 1   3,7 

No utilizaron método anticonceptivo 12 44,4 

Quien brindó información sobre MAC 

Obstetra/ Médico 4 14,8 

Compañero(a) sexual, 

enamorado(a), esposo(a) 
2   7,4 

Decisión propia 8 29,7 

Familia 10 37,0 

Amigos 3 11,1 

Decisión de usar MAC   

Compañero(a) sexual, 

enamorado(a), esposo(a) 
4 14,8 

Obstetra/ Médico 1   3,7 

Decisión propia 5 18,5 

Familia 3 11,1 

Amigos 2   7,4 

No utilizaron método anticonceptivo 12 44,4 

TOTAL 27 100 
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En la Tabla N°5A, se describe el uso de métodos anticonceptivos de las adolescentes 

participantes del estudio, tuvieron antecedente de uso de método anticonceptivo en 

44,4% (12) y 55,6 % (15) manifiesta no haberlos utilizado.  

En cuanto al método de libre elección de los adolescentes, se observó que 51,9% (14) 

eligió utilizar métodos de barrera y 3,7% (1), manifestó utilizar métodos hormonales.  

Respecto a quién brindó información de los métodos anticonceptivos, 37,0% (10) 

manifiestan haber recibido información de parte de la familia, 29,7% (8) indicó por 

decisión propia, el Obstetra / Médico estuvo representada en 14,8% (4), los amigos 

tuvieron 11,1% (3) y el compañero(a) sexual, enamorado (a) y esposo (a) en 7,4%(2).  

En cuanto a la decisión de utilizar un método anticonceptivo, la decisión propia 

representó en 18,5% (5), el compañero(a) sexual, esposo(a), enamorado(a) tuvieron 

14,8% (4), la familia en 11,1% (3), los amigos 7,4% (2), el Obstetra/ Médico en 3,7% 

(1) de los resultados.  
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Tabla 5B. Uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de la Institución Educativa 

N°6038 Ollantay de San juan de Miraflores del año 2023 

USO DE MÉTODOS 

ANTICONCEPTIVOS 
N° % 

Problema para MAC de elección 

Sí 3 11,1 

No 12 44,4 

No utilizaron método anticonceptivo 12 44,4 

Problema para conseguir MAC 

No había método en establecimiento  2   7,4 

de salud   

Muy costoso 1   3,7 

No tuvieron problemas 12 44,4 

No utilizaron método anticonceptivo 12 44,4 

Lugar donde consiguió MAC 

Centro de salud/ posta de salud 4 14,8 

Clínica particular  1   3,7 

Farmacia/ botica 6 22,2 

Amigos 4 14,8 

No utilizaron método anticonceptivo 12 44,4 

Razón de no uso de MAC 

No continuar con relaciones 

sexuales 
2    7,4 

Oposición a usar 2   7,4 

Falta de conocimiento 4 14,8 

Razones relacionadas con el método 2   7,4 

Razones de acceso/costo 2   7,4 

Si utilizaron método anticonceptivo 15 55,6 

TOTAL 27 100 
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En la Tabla N°5B, al consultar a los estudiantes adolescentes si tuvieron algún 

problema para conseguir el método de libre elección, ellos manifestaron que 11,1% (3) 

indica si haber tenido problemas para conseguir un método anticonceptivo, mientras 

que 44,4% (12) manifiesto no tener problemas.  

Se preguntó a su vez cuál fue el problema para conseguir el método anticonceptivo, lo 

cual manifestaron que 7,4% (2) no había método anticonceptivo en establecimiento de 

salud y 3,7% (1) fue muy costoso. 

En cuanto al lugar dónde consiguieron el método anticonceptivo de su elección, 

indicaron que la farmacia/botica tuvo 22,2% (6), el centro de salud/posta de salud y los 

amigos tuvieron 14,8% (4) respectivamente, y la clínica particular en 3,7% (1). 

Cuando se indagó sobre las razones por la cual no estén utilizando algún método 

anticonceptivo se reportó que 14,8% (4) indica ser por falta de conocimiento, mientras 

que 7,4% (2) fue por no continuar con relaciones sexuales, oposición a usar, razones 

relacionadas con el método, razones de acceso/costo respectivamente. 
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IV. DISCUSIÓN 

 

 

En la Institución Educativa N° 6038 el 30,3% de los alumnos han iniciado sus 

relaciones sexuales. Datos mayores fueron hallados por Saavedra, García y Faustino, 

quienes señalan que el 46% ya inició su actividad sexual26. Por otro lado, Acevedo 

halló datos menores en 11.3% de estudiantes que ya han iniciado su actividad 

sexual24. 

Los adolescentes que habiendo iniciado su actividad sexual usa actualmente métodos 

anticonceptivos durante el periodo de estudio, indicaron que 44,4% no utilizó ningún 

método anticonceptivo, mientras que el 55,6% los utilizó. Datos menores fueron 

encontrados por Sánchez y Gutiérrez, quienes señalan que 11.5% no utilizan ningún 

método anticonceptivo25. Datos similares fueron hallados por Uriarte y Asenjo, quienes 

reportan 43.1% indica no utilizar ningún método de planificación familiar22. 

Respecto a la edad de los adolescentes, se observó que 81,5% está en la adolescencia 

media (14-16 años), y 18,5% corresponde a una adolescencia tardía (17-19 años). 

Datos diferentes fueron hallados por Dulanto, Luna y Roldan, quienes indicaron que 

los estudiantes comprenden en edades de 14-17 años (26.8%)27. A sí mismo, 
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Jaramillo, encontró datos diferentes respecto a adolescentes agrupados en edad de 

16-19 años (94.3%)28. 

38 

El sexo de los adolescentes reportó que 85,2% fue de sexo masculino y 14,8% 

femenino. Datos menores fueron hallados por Sánchez y Gutiérrez, quienes indicaron 

que los de sexo masculino fue de 54,5% y datos mayores respecto al sexo femenino 

en 45,5%25. De igual forma, Jaramillo encontró datos menores en relación al sexo 

masculino en 50.8%, y datos mayores en relación al sexo femenino (49.2%)28. 

Los adolescentes señalaron residir en área urbana en 85,2% y 14,8% en zona rural. 

Datos menores fueron encontrados por Dulanto, Luna y Roldan (ENDES 2018-2020), 

quienes indicaron que las adolescentes residen en área urbana son 53.3% y datos 

menores al área rural (46.7%)27. Según ENDES 2021, reportaron datos mayores donde 

el 78% son de área urbana29. 

Respecto al estado civil de los adolescentes, 3,7%% indican ser conviviente y 96,3% 

refieren estar solteros. Datos mayores fueron encontrados por Garrote (ENDES 2019) 

quien señala que las adolescentes entre 15-19 años son convivientes (39.7%)30. A sí 

mismo, datos menores fueron hallados por Quispe, Paquiyauri y Mendoza, quienes 

reportaron que 73.8% de las adolescentes son solteras31.  

El grado de estudio de los adolescentes, se encontró que 55,6% pertenece al 5to de 

secundaria, y 44,4% de los estudiantes fueron del 4to de secundaria. Similar fueron 

los datos hallados por Sánchez y Gutiérrez, quienes indicaron que los alumnos del 5to 

año de secundaria corresponden al 51.1% y 48.9% al 4to año de secundaria25. Por 
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otro lado, Estrella encontró datos similares indicando que los alumnos del 5to de 

secundaria representan el 47% y 40% al 4to de secundaria23. Garrote (ENDES 2019) 

indica con datos diferentes que las adolescentes entre 15-19 años son nivel secundario 

(75.2%)30.  

Respecto a la ocupación de los adolescentes, se observó que 25,9% estudia y trabaja, 

y 74,1% sólo estudia. Datos similares fueron hallados por Quispe, Paquiyauri y 

Mendoza, quienes señalaron que 67.0% de las adolescentes sólo son estudian31. 

Datos superiores fueron hallados por Garrote, quien menciona que 52.8% de las 

adolescentes trabajan30. Según fuente INEI, hallaron datos inferiores quienes 

observaron que los adolescentes que trabajan y estudian corresponden en 14.8%, y 

datos superiores respecto a los adolescentes que estudian en 57.5%32. 

La religión de los adolescentes en 37,0% eran católicos y 29,7% cristianos. Datos 

mayores encontrados por Quispe, Paquiyauri y Mendoza, indicaron que 59.2% son 

católicos y datos similares a la religión cristiana en 36.9%31. Datos menores fueron 

hallados por Acevedo quien encontró que del total de 11.3% de adolescentes, el 6.8% 

es de religión católica y 4.5% evangélico24. 

Respecto a la edad en la que iniciaron su actividad sexual, el 11,1% indicaron haber 

iniciado a los 14 años, seguido del 40,7% a los 16 años, y el 48,2% a los 15 años. 

Datos similares fueron encontrados por Estrella, quien indica que los adolescentes que 

iniciaron su vida sexual fue a los 14 años en 10%, a los 15 años en 43% y a los 16 

años en 37%23. Datos inferiores refiere Dulanto, Luna y Roldan, quienes señalan que 

las adolescentes que iniciaron su actividad sexual entre los 14-17 años representaron 
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el 8,90%27; a su vez, Saavedra, García y Faustino hallaron datos superiores quienes 

expresan que los adolescentes entre 15- 19 años (99%) ya iniciaron su vida sexual26. 

En relación al uso de algún método anticonceptivo en su primera relación sexual los 

adolescentes, se hallaron que 63,0% respondió que no utilizó ningún método de 

planificación familiar, y el 37,0% manifestó haberlos utilizado en su primera relación 

sexual. Datos mayores fueron hallados por Estrella, quien indicó que 92% no utilizó, y 

8% utilizó preservativo en la primera relación sexual23. Por otro lado, Saavedra, García 

y Faustino encontraron datos menores señalando que 50% de los adolescentes no 

utilizó ningún método anticonceptivo en la primera relación sexual26. 

Se halló que el 14,8% habían gestado alguna vez, ya sea por los adolescentes 

participantes o sus parejas, y 85,2% indica que nunca había pasado por esta situación. 

Datos similares fueron hallados por la ENDES 2019, donde se encontró que 12.6% 

estuvieron embarazadas o eran madres30. A lo que indica Estrella, quien halló datos 

superiores señalando que 28% estuvo gestando, mientras que 72% niega haberlo 

estado23. 

Con relación a la interrupción voluntaria del embarazo, observándose que el 3,7% 

experimentó esta situación, y 96,3% indicó no haber pasado por esto. Datos similares 

fueron encontrados por Estrella, quien indica que 12% de las adolescentes tuvo una 

interrupción voluntaria al embarazo23; de igual forma con similitud en sus resultados, 

Garrote encontró que el 3.5% pasaron por episodios de interrupción voluntaria del 

embarazo30. 
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En relación a que, si los estudiantes tienen hijos o no, se reportó que el 100% no los 

tiene. Datos inferiores fueron hallados por Dulanto, Luna y Roldan, quienes indicaron 

que 10.3% manifestó no tener hijos, mientras que 89.7% manifestó sí tenerlos27; del 

mismo modo, Garrote encontró datos inferiores quien señaló en 19.0% no tiene ningún 

hijo y sólo 30.5% tiene 1 hijo30. 

Respecto al número de parejas sexuales de los adolescentes, se observó que 48,2% 

tuvo de 2-3 parejas sexuales, seguido del 37,0% tuvieron sólo 1 pareja sexual, y 14,8% 

manifestó haber tenido 4 o más parejas sexuales. Datos similares fueron encontrados 

por Estrella, lo cual indica que el 39% tuvo una pareja sexual, el 19% tuvieron 2 parejas 

sexuales, y más de 02 parejas sexuales lo representa el 09%23; por otro lado, Dulanto, 

Luna y Roldan, hallaron datos superiores quienes expresan que el 69.6% tuvo una 

pareja sexual y el 30.4% dos o más parejas sexuales27. 

En cuanto a la aceptación de tener relaciones sexuales sin protección, el 66,7% 

manifestó que no aceptaría, el 25,9% indica que tal vez los aceptaría y 7,4% respondió 

que sí aceptaría tener relaciones sexuales sin protección. Datos similares fueron 

encontrados por Sánchez y Gutiérrez quienes indicaron que 1,5% aceptaría tener 

relaciones sin protección y 87.3% indicó que no25. A sí mismo, datos diferentes fueron 

encontrados por Avalos quien refirió que 1.49% de los adolescentes están de acuerdo 

en tener RS sin protección y 29.85% en total desacuerdo33. 

Respecto a que, si tuvieran la iniciativa de iniciar algún método anticonceptivo, se 

reportó que el 66,7% si tienen la iniciativa de hacerlo, el 18,5% indican que tal vez, y 

el 14,8% manifiestan que no iniciaría el uso de algún método anticonceptivo. Datos 

superiores fueron encontrados por Sánchez y Gutiérrez, quienes indicaron que el 
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82.4% tiene la iniciativa de utilizarlos, el 8.0% refiere no tomar la decisión de iniciar 

con los métodos anticonceptivos25. 

Sobre la orientación sexual de los estudiantes, se observó que el 92,6% indico ser 

heterosexual, por otro lado, el 3,7% indico ser homosexual y bisexual respectivamente. 

Datos similares encontrados por Estrella, quien indica que 97% son heterosexuales, 

02% homosexual y el 1% bisexual23. Datos menores fueron hallados por Acevedo, 

quien reportó que el 10.6% son heterosexuales, 0.8% homosexuales24. 

Respecto a que, si tuvieron relaciones sexuales con personas de su mismo sexo, el 

100,0% indicaron que no los tuvieron. Datos diferentes fueron hallados por Ruiz, quien 

observó que del total de adolescentes que inició su vida sexual (33.3%), el 7.1% 

mantuvo relaciones sexuales con personas del mismo sexo y el 26.2% con el sexo 

opuesto34. Datos menores fueron reportados por Estrella quien señaló que 65% no 

mantuvo relaciones sexuales con personas de su mismo sexo y el 02% indicaron que 

sí23. 

Se consultó también, si tuvieron relaciones sexuales casuales, los estudiantes 

indicaron que 37,0% sí las tuvieron, y 63,0% manifestaron que no. Datos inferiores 

fueron encontrados por Ruiz, quien indicó que 20.2% tuvo encuentros coitales 

casuales y 11.6% manifestó que no las tuvo34. Por otro lado, Quiroz y Estelo, tuvieron 

datos superiores encontrando que 62.5% si tuvo relaciones sexuales casuales, y 

37.5% no tuvieron relaciones sexuales casuales35. 

En cuanto a la pregunta, tuvieron relaciones sexuales en grupo, ellos manifestaron que 

no en 96,3%, sin embargo, el 3,7% indicó que si tuvieron relaciones sexuales en grupo. 
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Datos menores fueron encontrados por Gamboa e Ysuiza, quienes encontraron que el 

85.9% indicó que no tuvieron relaciones sexuales en grupo y 14.1% si las tuvieron36. 

A su vez, Quiroz y Estelo, encontraron datos similares reportando que 98.2% no 

tuvieron relaciones sexuales en grupo, mientras que 1.8% si las tuvo35. 

Se preguntó también si tuvieron relaciones sexuales bajo algún efecto de droga o 

alcohol, lo cual se observó que 11,1% indican si haber tenido relaciones sexuales bajo 

estos efectos, y 88,9% no. Datos similares fueron hallados por Gamboa e Ysuiza, 

quienes observaron que 6% si estuvieron bajo estos efectos y 94% no36. Por otro lado, 

Quiroz y Estelo hallaron datos mayores indicando que 26.3% tuvieron relaciones bajo 

estos efectos y 73.7% no35. 

Al preguntar sobre el motivo de las relaciones sexuales, se observó que 66,7% fue por 

curiosidad, seguido del 25,9% fue el deseo, mientras que la presión por la pareja y el 

consumo de droga/alcohol estuvo representada en 3,7%. Datos superiores fueron 

encontrados por León Macías, quien indicó que el motivo de inicio de RS en hombres 

fue el deseo en 60% y en mujeres la presión por su pareja en 70%18. A su vez, Terrones 

encontró datos superiores quien observó que la presión por la pareja fue el 5.2%37; 

mientras que Saavedra, García y Faustino encontraron datos inferiores observándose 

que el motivo de inicio de las relaciones sexuales se presentó en 38% por curiosidad26. 

Al preguntar sobre las vías de relaciones sexuales, se observó que el 40,7% fue por 

vía vaginal, el 29,7% por vía vaginal + oral, a su vez la vía vaginal + oral + anal tuvo el 

25,9% y el 3,7% fue por vía oral. Datos menores fueron hallados por Quiroz y Estelo, 

indicando que la vía vaginal fue en 10.4%, fue la vía vaginal y oral en 8%, vía oral en 
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1%, y vaginal + oral+ anal en 7%35. Por otro lado, Terrores encontró datos similares 

respecto a la vía vaginal en 36.2% y sólo vía anal en 15.5%37. 

En cuanto a la pregunta de que, si tuvieron alguna enfermedad luego de haber tenido 

relaciones sexuales, se observó que 44,4% si tuvieron alguna ITS, el 3,7% indicó haber 

tenido infección urinaria, mientras que 51,9% manifestó no presentar ninguna 

enfermedad luego de las relaciones sexuales. Datos similares fueron hallados por 

Garrote quien indica que el 53.2% tuvieron alguna infección de transmisión sexual30, 

mientras que Estrella indicó con datos menores que el 1% manifestó haberlo tenido23. 

Por otro lado, datos menores fueron hallados por Gamboa e Ysuiza quienes señalan 

que 21.4% refirió haber tenido una infección de transmisión sexual36. 

Respecto al uso de métodos anticonceptivos de los adolescentes, se observó que 

44,4% tuvieron antecedente de uso de método anticonceptivo y el 55,6 % manifiesta 

no haberlos utilizado. Datos inferiores fueron hallados por Quispe, Paquiyauri y 

Mendoza quienes indicaron que 33.0% si usó alguna vez un método anticonceptivo y 

67.0% no utilizó31. Datos superiores también fueron reportados por Sánchez y 

Gutiérrez, quienes observaron que 85.9% sí utilizó un método anticonceptivo y el 

14.1% no los utilizó25. 

En cuanto al método de libre elección de los adolescentes, se observó que el 51,9% 

eligió utilizar métodos de barrera, y el 3,7%, manifestó utilizar métodos hormonales. 

Datos menores fueron encontrados por Estrella quien manifestó que el 33% utiliza sólo 

preservativo, el 4% inyectables y el 3% píldoras23. Datos menores fueron hallados por 

Quispe, Paquiyauri y Mendoza quienes observaron que 4.9% utilizaron preservativos, 

el 24.3% ampolla trimestral, el 1.9% indicó utilizar píldoras anticonceptivas31. 
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Respecto a quién brindó información de los métodos anticonceptivos, el 37,0% 

manifestaron haber recibido información por parte de la familia, el 29,7% indicó por 

decisión propia, el Obstetra / Médico estuvo representada en 14,8% y los amigos 

tuvieron 11,1%. Datos mayores fueron reportados por Sánchez y Gutiérrez quienes 

observaron que la fuente de información fueron los padres o tutores en 48,1%, centros 

de salud en 30,6%, datos similares lo tuvieron los amigos en 18.5%25. A sí mismo datos 

mayores fueron encontrados por Quispe, Paquiyauri y Mendoza quienes indicaron que 

83.5% recibió información en los centros de salud31. 

En cuanto a la decisión de utilizar un método anticonceptivo, la decisión propia estuvo 

representada en 18,5%, el compañero(a) sexual, esposo(a), enamorado(a) en 14,8%, 

la familia en 11,1% y el Obstetra/ Médico en 3,7%. Datos similares fueron encontrados 

por Quispe, Paquiyauri y Mendoza, quienes observaron que 19.4% lo influye la pareja, 

y sólo el 1.0% indicó que el personal de salud influye en la decisión para la elección 

de un método anticonceptivo31. Por otro lado, datos menores fueron hallados por 

Becerra, quién encontró que 2% influye la pareja en decisión al usar algún método 

anticonceptivo38. 

Respecto a que, si los adolescentes tuvieron algún problema para conseguir el método 

de libre elección, indicaron que 11,1% si tuvieron problemas para conseguir un método 

anticonceptivo y 44,4% refirió que no. Manifestando qué 7,4% indicó que no había 

método anticonceptivo en establecimiento de salud y el 3,7% fue muy costoso. Datos 

mayores fueron hallados por López e Yzquierdo quienes observaron que 41.40% si 

tuvo problemas de acceso para los métodos anticonceptivos, y el 58.60% indicó que 
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nos los tuvieron39, al igual que Becerra, observó con datos mayores que la falta de 

disponibilidad de anticonceptivos estuvo representada en 14%38. 

Respecto al lugar dónde consiguieron el método anticonceptivo de su elección, 

indicaron que la farmacia/botica en 22,2%, el centro de salud/posta de salud y los 

amigos tuvieron 14,8% respectivamente. Según ENDES 2021 encontró datos mayores 

quien refiere que 49.7% adquirió los métodos anticonceptivos por el sector público 

(centro de salud/posta de salud), y las farmacias/boticas en 43.0%, recalcando que la 

farmacia/ botica lo representa el 78.0% en relación al adquirir preservativos29. Datos 

mayores también fueron reportados por López e Yzquierdo quienes indicaron que la 

farmacia representa en 86.2% y el 13.8% lo adquirió en otro establecimiento39. 

Las razones por la cual no estén utilizando algún método anticonceptivo, se observó 

que 14,8% fue por falta de conocimiento, el 7,4% fue por no continuar con relaciones 

sexuales, oposición a usar, razones relacionadas con el método, razones de 

acceso/costo respectivamente. Datos similares fueron hallados por ENDES 2021, 

quien encontró que 12.9% fue motivos relacionados al método, al igual que la falta de 

continuidad de relaciones sexuales en 10.6%29. Por otro lado, datos mayores fueron 

encontrados por Jaramillo quien observó que los adolescentes no recibieron la 

información sobre MAC en 39.5% lo cual indica que no tienen mucho conocimiento 

sobre el tema, de igual forma, la afectación de la economía estuvo representada en 

63.2%, relacionándose así que los adolescentes no tendrían por el momento la 

economía para poder adquirir un método de planificación familiar a bajo costo28.  

Se indagó también sobre el conocimiento del uso de métodos anticonceptivos de los 

adolescentes, encontrándose 92,6% de los estudiantes tuvieron conocimiento medio 
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y 7,4% conocimiento alto. Datos similares fueron hallados por Hernández y Villanueva, 

quienes observaron que los adolescentes tienen nivel de conocimiento medio en 

84.2%, mientras que datos superiores fueron en relación al nivel alto representada por 

84.6%40. Datos menores fueron encontrados por Sánchez y Gutiérrez, quienes 

reportaron que el nivel de conocimiento es regular en 53.56% y el nivel de 

conocimiento excelente representada por 26.93%25. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

37 
 

 

 

 

V. CONCLUSIONES 

 

 

 El 30,3% de adolescentes de cuarto y quinto año de secundaria han iniciado 

su actividad sexual. 

 El 44,4% de adolescentes que iniciaron actividad sexual actualmente no 

usaron métodos anticonceptivos. 

 Las características sociodemográficas de los adolescentes fueron: edad 

entre 14 -16 años, sexo masculino, residentes en área urbana, solteros, 

estudiantes del 4to y 5to año de secundaria, de religión católica. 

 Las características sexuales y reproductivas de los adolescentes: iniciaron 

actividad sexual ≤ 15 años, no utilizaron métodos anticonceptivos en primera 

relación sexual, alguna vez se embarazaron e interrumpieron el embarazo, 

actualmente no tienen hijos, tuvieron de 2 a más parejas sexuales, no 

aceptarían tener relaciones sexuales sin protección, tienen iniciativa de usar 

método anticonceptivo, heterosexuales, algunos tuvieron relaciones 

sexuales bajo efecto de droga o alcohol, motivo de relaciones sexuales fue 

por curiosidad, vías de relaciones sexuales vaginal y oral, consideran que 

contrajeron ITS. 

 Uso de métodos anticonceptivos: en su mayoría no tuvieron antecedentes 

de uso, actualmente utilizan métodos de barrera. 
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VI. RECOMENDACIONES 

 
 

 

A la institución educativa n°6038 Ollantay y profesionales obstetras y gineco-obstetras: 

 Coordinar la participación de profesionales obstetras y gineco-obstetras 

encargados de la atención de la salud sexual y reproductiva para realizar 

actividades de sensibilización a los adolescentes y padres de familia orientados 

a las consecuencias de un embarazo precoz. 

 Enseñar el uso correcto de los métodos anticonceptivos haciendo uso de 

maquetas que permitan vivenciar el proceso de enseñanza aprendizaje. 

 Brindar orientación y consejería a los adolescentes desde una temprana edad, 

sobre temas de sexualidad, infecciones de transmisión sexual, toma de 

decisiones asertivas y autoestima, que le permitan priorizar estudios y concretar 

proyectos de vida.  
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VII. ANEXOS 

ANEXO 1: INSTRUMENTO 
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ANEXO 3: CARTA DE ACEPTACIÓN DE LA INSTITUCIÓN DONDE SE APLICÓ 

EL INSTRUMENTO



 

 

 


