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RESUMEN
La presente investigacion se realiz6 en el Centro La Cruz cuenta con un
establecimiento de salud de primer nivel de atencion, ubicado en calle Simén
Bolivar N° 304, en el departamento de Tumbes, Provincia de Tumbes y Distrito de
Tumbes. Dicho establecimiento de Salud es de Nivel | - 4, perteneciente a la
Direccion Regional de Salud de Tumbes, es cabecera de Micro Red y cuenta con
una densidad poblacional de 20,124 habitantes. En donde el proceso mas
importante en los centros de salud es el tratamiento ambulatorio, y existe escasez
de recursos humanos para dicha labor. Sin embargo, los profesionales que alli
laboran mantienen un horario de 12 horas diurnas de 8 a 20 horas, de lunes a
sdbado, y de 12 horas nocturnas, brindando atencién médica a la nacién en una
variedad de especialidades. Para proveer. De 8 p. m. a 8 a. m. todos los dias, de
lunes a sdbado. Se trata de un centro de responsabilidad civil que funciona las 12
horas, por lo que los servicios de emergencia estan disponibles las 24 horas del
dia, de la se investiga con la finalidad de determinar la efectividad de las
intervenciones educativas en funcién del nivel de conocimiento de los usuarios
sobre métodos anticonceptivos del Centro de Salud delLa Cruz, Tumbes, 2021,
como objetivo principal, teniendo como finalidad en identificar el nivel de
conocimientos antes de la intervencién educativa, asi como el nivel de
conocimiento después de la intervencion educativa,en usuarias; para estimar la
diferencia entre el nivel de conocimiento antes y después de la intervencion
educativa logrando describir los factores sociodemograficos de las usuarias del

Centro de Salud La Cruz, Tumbes, 2021.

El resultado obtenido muestra que el 43% incluye la efectividad de las actividades

educativas segun el nivel de conocimientos, en estado normal, 32% en buen
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estado, y en mal estado, 26% de usuarias que conocen anticonceptivos La Cruz
Salud. Centro, Tumbes; asi como los resultados obtenidos en el cota de
conocimientos anticipadamente de la intervencion educativa, en usuarias del
Centro de Salud La Cruz indican que el 37 % tiene un cota de regular, el 35% se

encuentra en cota 35% y el remanente con 28% en buen estado.

Palabras clave: conocimientos, intervencion
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ABSTRACT

The present investigation was carried out at the La Cruz Center, which has a first-
level health care facility, located at 304 Simon Bolivar Street, in the department of
Tumbes, Province of Tumbes and District of Tumbes. Said Health establishment
is Level | - 4, belonging to the Regional Health Directorate of Tumbes, is the head
of Micro Red and has a population density of 20,124 inhabitants. Where the most
important process in health centers is outpatient treatment, and there is a shortage
of human resources for this work. However, the professionals who work there
maintain a 12-hour daytime schedule from 8 a.m. to 8 p.m., Monday to Saturday,
and 12-hour hours at night, providing medical care to the nation in a variety of
specialties. To provide. From 8 p.m. m. to 8 a.m. m. every day, Monday to
Saturday. It is a civil liability center that operates 12 hours a day, so emergency
services are available 24 hours a day, and is being investigated in order to
determine the effectiveness of educational interventions based on the level of
knowledge. of users on contraceptive methods of the La Cruz Health Center,
Tumbes, 2021, as the main objective, with the purpose of identifying the level of
knowledge before the educational intervention, as well as the level of knowledge
after the educational intervention, in users; to estimate the difference between the
level of knowledge before and after the educational intervention, managing to
describe the sociodemographic factors of the users of the La Cruz Health Center,

Tumbes, 2021.

The result obtained shows that 43% includes the effectiveness of educational
activities according to the level of knowledge, in normal condition, 32% in good
condition, and in poor condition, 26% of users who know La Cruz Salud

contraceptives. Center, Tumbes; As well as the results obtained in the level of
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knowledge in advance of the educational intervention, in users of the La Cruz
Health Center indicate that 37% have a level of regular, 35% are at level 35% and

the remainder with 28%. in good state.

Keywords: knowledge, intervention
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CAPITULO |
INTRODUCCION

En la presente investigacion se realizaré entre usuarios de planificacion familiar del
Centro de Salud La Cruz teniendo como objetivo en medir el nivel de conocimientos
antes y después de la intervencion educativa para determinar la efectividad de la
intervencidon educativa implementada. En la que se trata de un estudio de disefio
longitudinal, prospectivo y pre experimental en donde la muestra estuvo compuesta
por 34 mujeres que cumplieran con los criterios de inclusion y se les realiz6 un pre

test, intervencion educativa y en consecuencia una pos test.

Se tiene objetivo determinar la efectividad de las intervenciones educativas en
funcion del nivel de conocimiento de los usuarios sobre métodos anticonceptivos
del Centro de Salud de La Cruz, para asi logar particularmente el nivel de
conocimientos del antes y después de la intervencion educativa, en usuarias del
Centro de Salud La Cruz, Tumbes, 2021 alcanzado en estimar la diferencia para
describir los factores sociodemograficos en el centro de salud mencionado

anteriormente.

La naturaleza culturalmente rica, multicultural, multiétnica y multilingtie del Perd ha
dado lugar a diversas perspectivas sobre el embarazo, el parto y el posparto. Por
lo tanto, cada grupo de personas crea todo un sistema de conocimientos y practicas
gue le da sentido a su existencia y al mundo que los rodea; Es necesario entender
a las mujeres desde una perspectiva de salud reproductiva sin ignorar sus
tradiciones culturales, en las zonas rurales, muchas mujeres optan por dar a luz en

casa bajo el cuidado de una partera, segun sus conocimientos y practicas.

En la actualidad los programas de salud en general, y los de salud reproductiva y
planificacion familiar en particular imponen a las poblaciones rurales en crear
resistencia y dando conflicto en la atencion obstétrica en los centros de salud, las

mujeres embarazadas no participan de manera voluntaria en las pruebas
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preventivas, lo hacen por miedo a la obligacion y al castigo de las autoridades

sanitarias por tal motivo genera falta de conocimiento de métodos de proteccion.

Igualmente, la presente investigacion sobre el feto agresivo, parto, formacion de la
persona y mito e historia en los andes, que es un aporte capital, que se recogera
sera en observaron las percepciones de las mujeres aymaras en Bolivia, que servira
para hacer el andlisis y reflexiones sobre la importancia del conocimiento de la
medicina andina en la atencion de la salud reproductiva. el aporte de Marta
diagnosticado del racismo habla sobre la discriminacion de las mujeres indigenas
por género, raza, cultura por lo que en la actualidad estan latentes y que es

considerado como una lacra que frena el desarrollo de las poblaciones afectadas

1)

Algunas mujeres recurren donde sus compadres o0 amigos para ayudarlas en
labores domésticas a cambio de alojamiento y comida. Se considera como un
traslado involuntario de toda la familia campesina a un medio extrafio, hecho que

se constituye en una forma de agresion cultural, generdndose conflicto (2)

Antes de la intervencion educativa, el 44% informd haber recibido informacion sobre
métodos anticonceptivos. Tras la intervencion, este nUmero aumento hasta el 90%,
indicando que habian recibido informacién de un profesional sanitario. respecto al
uso correcto de anticonceptivos orales luego de la intervencion educativa aumenté
de 44% a 66%; El uso de anticonceptivos inyectables aumentd del 8% al 68%
después de la intervencion educativa. Asimismo, tras la medida educativa, la tasa
de toma de pastillas de emergencia aumento del 54% al 89%; En cuanto al nivel de
conocimiento de los estudiantes sobre métodos de anticoncepcion quirdrgica
voluntaria, antes de la intervencidn educativa era del 37%, y después de la

intervencién el nivel de conocimiento aumenté al 85%. (3)

El nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos entre los adolescentes de
nivel secundaria es bajo antes de la intervencién educativa (pretest) y alto después
de la intervencion educativa (postest). Con una clara diferencia con la media. Esta
importante diferencia en los valores medios se debe a la eficacia de la educacion
anticonceptiva entre los adolescentes, entre los cuales ha mejorado el conocimiento

de los métodos anticonceptivos. Los adolescentes saben, entre otras cosas, qué
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son los métodos de barrera y, sobre todo, cuando deben utilizar el preservativo. se
usa, con qué frecuencia y qué se evita para que también sepan qué previene el

espermicida (4)

La funcibn a los objetivos planteados fue respecto a las caracteristicas
demograficas, se pudo evidenciar que la mayoria de las mujeres estudiadas se
ubican en edades jovenes, tienen pareja y han completado estudios de nivel
secundaria. El nivel de conocimientos evidenciado en esta poblacion antes de la
intervencién educativa revela un predominio del nivel regular, con un significativo
porcentaje de nivel deficiente, desconociendo las usuarias aspectos basicos de la
anticoncepcion. A efectos de la intervencion educativa, el nivel de conocimientos
mejoré sustancialmente, pues predominé el nivel bueno, seguido del nivel

regular.(5)
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CAPITULO Il

REVISION DE LA LITERARIA

2.1. Antecedentes internacionales:

Lazcano O, M, Barrios O, L., Chavez C, A., Jiménez M, L., Omafia H, M., y
Sanchez P, M, en México, 2020, en su estudio: Intervencion educativa sobre
métodos El proposito del Estudio sobre anticonceptivos en adolescentes fue
evaluar el conocimiento de los adolescentes sobre los métodos anticonceptivos.
Estudio cuasi experimental, longitudinal, descriptivo. Se tom6 una muestra de 90
adolescentes y se aplicé un instrumento validado. Resultados: La edad media fue
14 afios (DE=1.190), tenian estudios secundarios y superiores y eran
predominantemente varones (52%). En el pretest el 85,6% tuvo un nivel de
conocimiento inadecuado, mientras que en el postest el 96,6% tuvo un nivel de
conocimiento adecuado. Conclusion: Luego de la intervencion educativa, se
observd un aumento significativo en el conocimiento sobre métodos

anticonceptivos entre los jévenes. (8)

Sefian H, N., Grau V, D. Hernandez P, R.y Pérez T, I., en La Habana, 2020,
llevaron a cabo una investigacion sobre salud sexual y reproductiva, Nuestro
objetivo fue evaluar la efectividad de las intervenciones educativas para la salud
sexual y reproductiva de los adolescentes. Estudio cuasi experimental: Se aplico
una encuesta inicial a una muestra intencionalmente no probabilistica de 28

enfermeras que expresaron interés en participar en el estudio, se implementé una
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intervencion y se evalué su efectividad. Resultados: ElI conocimiento sobre
embarazo adolescente, aborto, planificacion familiar, anticoncepcién e infecciones
de transmision sexual fue pobre en 53,57% y aumento después de la cirugia en
82,14%. Quienes carecian de conocimientos sobre nutricion adolescente, anemia
y habitos nocivos eran 67,85% y 53,57%, respectivamente, que aumentaron a
89,28% y 100%, respectivamente. Conclusiones: Esta intervencion proporcioné
habilidades educativas en actividades de promocion de la salud y permitio evaluar

la intervencion como efectiva. (9)

Cobiella C, L., Aihazco H, H., Pupo J., en Cuba, 2018, llevaron a mango una
prospeccion con el frio de peritar la fuerza de una intervencién educativa sobre los
meétodos anticonceptivos en adolescentes de un preuniversitario urbano. Estudio
nunca observacional, de menda entrenamiento de intervencidon comunitaria, con
notificacion representada por 300 adolescentes. Resultados: 97,98% tenian
conocimientos previos sobre el conddén, Se logr6 que el 98,99% de los
adolescentes alcanzaran conocimientos sobre la pastilla, el 93,60% sobre los
Dispositivos Intrauterinos, el 77,78% sobre la inyeccion, el 70,03% sobre la pastilla
de emergencia, y el 66,67% sobre la privacion periédica. Conclusiones:
Predominaron las adolescentes de 17 primaveras del coito femenino. La
intervencidn logré agrandar la cuota de conocimientos sobre los métodos

anticonceptivos en los adolescentes estudiados. (10)

Sanz M, Lopez M, |. Alvarez G, C, Alvarez N, C. en Espafia, 2018, El estudio
titulado “Eficacia de las intervenciones educativas para la prevencion del
embarazo en adolescentes” hizo referencia a las bases de datos PubMed,
CINAHL, Scopus, Cuiden Plus, LILACS e IME para identificar intervenciones

educativas para la prevencion del embarazo en adolescentes. Se seleccionaron
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un total de 24 estudios primarios que evalian la efectividad de programas
educativos para prevenir el embarazo adolescente. Resultados: Los programas
educativos que midieron una modificacion de la tasa de embarazo en la
adolescencia muestran resultados poco concluyentes, no obstante, se muestran
efectivos para aumentar el nivel de conocimiento sobre sexualidad y métodos
anticonceptivos, y para modificar las actitudes sobre el riesgo de embarazo en la
adolescencia o las actitudes hacia el uso de los métodos anticonceptivos.
Conclusion: Se requiere continuar investigando para valorar no solo resultados

intermedios, sino las tasas de embarazo. (11)

2.2. Antecedentes Nacional

Lopez P, V., Morales V, M., y De La Cruz G, O., Lima, 2021, Realizamos un
estudio sobre métodos anticonceptivos destinado a evaluar la relacion entre
conocimientos y actitudes hacia los métodos anticonceptivos de larga duracién
(Puesto de Salud Santa Ursula, San Juan de Miraflores, 2021). Se trata de un
estudio de disefio correlacional, no experimental y transversal., se administraron
dos cuestionarios desarrollados y validados por los autores a una muestra de 109
usuarios de clinicas de planificacion familiar. Resultados: El 77,1% de los usuarios
mostré conocimientos moderados y el 50,5% mostré6 una actitud indiferente.
Conclusion: Se concluye que el conocimiento sobre los métodos anticonceptivos
de larga duracion, especialmente el conocimiento sobre los implantes hormonales,

tiene una relacion significativa con las actitudes de los usuarios. (12)

Zubiate H, M. en Amazonas, 2021, llevo a cabo una investigacion,
Proporcionado por la Institucion Educativa N° 18321 con el objetivo de demostrar
que el programa educativo “Confié en Ti” previene el embarazo en adolescentes.
El estudio tuvo un enfoque cuantitativo con un disefio experimental preliminar
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utilizando una muestra de 19 estudiantes y recoleccion de datos a través de
cuestionarios. Los resultados mostraron que el nivel de conocimientos sobre
prevencion del embarazo entre las adolescentes de tercer afio de la institucion
educativa nimero 18221 fue de 94,70% en nivel muy pobre y 5,30% en nivel
regular. Conclusion: Mediante la implementacion del programa educativo “Confié
en Ti’, el 94.70% tenia conocimientos muy insuficientes al aplicar el pre-test, pero
luego de la implementacién del programa adquirieron un nivel de conocimiento
suficiente, resultando en un incremento significativo en sus conocimientos. nivel

mejorado. a una tasa del 78,90%. (13)

Sandoval L, Mostacero Y, en Lima, 2020, Se propuso evaluar la efectividad
de intervenciones educativas para la prevencién del embarazo en adolescentes
en el Instituto CAR Sagrado Corazon de Jesus, INABIF, Los Olivos. Estudio
cuantitativo, cuasi experimental. Este instrumento fue utilizado con 30 estudiantes.
Resultados: En el pretest predominé el conocimiento de nivel medio y en el postest
predomind el conocimiento de nivel alto. En cuanto a las actitudes, en el pretest
predominaron las actitudes neutras, mientras que en el postest predominaron las
actitudes positivas. Conclusion: La intervencion educativa demostré ser efectiva.

(14)

Bolivar M. en Huancayo, 2020, indag6 sobre la mejora de conocimientos
después de una intervencion educativa, respecto a métodos anticonceptivos en
adolescentes. Estudio pre experimental, prospectivo. La muestra fue de 73
estudiantes. Resultados: En el pretest, se evidenciaron conocimientos regulares
sobre el uso de anticonceptivos, en el post test se evidenciaron notables mejoras.
Conclusiones: Quedd demostrado que el nivel de conocimientos se incremento a

raiz de la intervencidn educativa. (15)
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Janampa C, S, y Povis M, |. llevaron a cabo una investigacion, con el
objetivo de indagar el nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos en
estudiantes de la I.E. Maria Inmaculada de Huancayo, 2020. Utilizo la metodologia
descriptiva, no experimental, transversal. Se aplicaron los instrumentos a 70
estudiantes. Resultados: se evidencia que predomina un conocimiento Medio.
Conclusiones: Se rechaza la hipotesis nula, y se acepta la Hipotesis de

investigacion. (16)

Antinori M. y Escalante W, en Iquitos, 2019, en su tesis sobre métodos
anticonceptivos, se propuso mejorar el conocimiento y actitudes de las
adolescentes en la IPRESS I-3, 06 de octubre. Estudio de disefio cuasi
experimental, con pretest y post test, aplicando un cuestionario a 40 adolescentes.
Resultados: Antes de la intervencion predominé el conocimiento bajo, después de
la intervencion predomind el conocimiento regular. Conclusiones: Se acepta la

hipoétesis alternativa, se mejoro el nivel de conocimiento y las actitudes. (17)

2.3. Antecedentes local

Diaz D, A, en Piura, 2021, llevo a cabo una investigacion con el objetivo de
Determinar si existe asociacion entre el uso de anticonceptivos y la intencion de
embarazo durante el COVID-19 entre mujeres en edad fértil residentes en la
comunidad de Las Dunas Piura en el afio 2021. Investigacion cuantitativa,
descriptiva, correlacional, no experimental, transversal. Los sujetos estuvieron
formados por 150 mujeres de entre 18 y 49 afios. Resultados: El 64,67% de las
mujeres utiliz6 métodos anticonceptivos durante el brote de COVID-19y el 39,33%
tuvo una intencion moderada de quedar embarazada durante la pandemia. Al
evaluar los aspectos también se encontré que el 38.67% tiene predisposicion
moderada, el 39.33% tiene pocas habilidades para la prevencion del embarazo,
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mientras que el 40.00% tiene predisposicion alta para prevenir el contagio del
COVID-19. Siento que no sé si el Es el momento adecuado para quedar
embarazada. Conclusion: Dado que el valor p es mayor al 5%, no existe una
relacion estadisticamente significativa entre el uso de anticonceptivos y la

intencion de embarazo, y se probo la hipotesis nula. (18)

Chacaltana L. en Tumbes, 2017, se planted el objetivo de determinar la
eficacia del programa sexualidad adolescente en el nivel de conocimientos y
actitudes sobre métodos anticonceptivos, en los alumnos del cuarto y quinto grado
de secundaria de la Institucién Educativa El Triunfo. Investigacion de estudio cuasi
experimental, transversal. La muestra fue de 48 estudiantes de los cuales a
quienes se les aplicdé un cuestionario sobre conocimientos y una lista de cotejo
para evaluar las actitudes: Los resultados mostraron cifras diferentes antes y
después de la intervencion educativa. Conclusion: La intervencion educativa fue

efectiva, se acepta la hipotesis alternativa. (19)

En el afio 2017, Agurto F, I., y Pefia P, PM., investigaron la relacion entre
conocimientos y actitudes hacia los métodos anticonceptivos en los estudiantes
del quinto de secundaria. Estudio observacional, trasversal, correlacional. Se
aplicaron los instrumentos a 52 alumnos. Resultados: Predomind el nivel de
conocimientos medio con el 42%, en cuanto a las actitudes el 54% presenta
actitudes de aceptacién. Conclusion: No existe relacion significativa entre ambas

variables. (20)
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2.4. Bases Teoricas

Para el desarrollo de la presente investigacion se abordan las variables
relacionadas con el conocimiento y la intervencién educativa sobre métodos

anticonceptivos.

2.4.1. Conocimiento:

Se entiende por conocimiento al conjunto de saberes,informacion o experiencias
qgue los sujetos poseen sobre algo preciso o determinado. La incorporacion de
conocimientos en la vida humana se da de forma constante y natural, gracias a la
interaccion social y al esfuerzo particular que cada uno hace para obtenerlos. (21)
Cada persona a través de la evolucion historica ha ido adquiriendo conceptos o
ideas, algunas veces inexactas e imprecisas y otras veces producto de la
investigacion, razén por la cual no se puede afirmar que el conocimiento es
estatico o definitivo, sino que evoluciona a medida que se investiga, el
conocimiento cientifico incrementa la ciencia, pero hay que tener en cuenta que el
conocimiento no llega de manera aislada, sino que llega a nosotros como un

proceso. (22)

El conocimiento sobre el uso de métodos anticonceptivos es pertinente y
necesario para que las personas interesadas puedan tomar decisiones
informadas, esta informacién debe provenir de fuentes fiables, como son las

instituciones educativas o de los proveedores del sistema sanitario.

Cuando los jévenes, inician su vida sexual, las primeras sensaciones sexuales
entran en una serie de cuestionamientos e inseguridad, ellos tienen derecho a
recibir la informacion y la educacion necesarias, para tomar decisiones

responsables y sentirse seguros, evitando riesgos como el embarazo no deseado,
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y las infecciones de transmision sexual. (23)

Los conocimientos que se proveen resultan ser de diverso valor, segun el nivel de
confiabilidad de la fuente, ya que si se obtienende cualquier fuente pueden llegarse
a conclusiones erradas o incompletas. Es muy importante tomar en serio la
educacién sanitaria,para ello se debe estar actualizando y poder tener en cuenta
elcontexto de cada individuo, por ejemplo, sus caracteristicas personalescomo la
edad, nivel de instruccion, idiosincrasia cultural y la motivacion propia de cada uno
de los usuarios (as). Al hablar de los anticonceptivos se les debe ir dosificando la
informacion, sobre la diversidad de métodos, la importancia, los cuidados,

requisitos, las ventajas, entre otros. (24)

En el contexto de la pandemia, se ha reconfigurado la demandade usuarios, lo que
ha traido como consecuencia el colapso de los servicios de salud. En salud sexual
y reproductiva, se tiene informaciéndel descenso de las coberturas habituales en

todos los ambitos sanitarios.

El Fondo de poblacion de las Naciones Unidas, 2020, cre6 un documento técnico
para explicar la atencién en salud sexual y reproductiva y también la planificacion
familiar durante la emergencia sanitaria por pandemia en América Latina y el
Caribe, donde explica que al principio de esta situacion se vio severamente
afectado el acceso al paquete de planificacién familiar y servicios de prevencion
de infecciones de trasmision sexual obteniendo como resultado embarazos no
deseados, abortos en condiciones inseguras, infecciones de trasmision sexual
incluyendo el VIH. Asimismo, orient6a los paises para que brinden el apoyo a las
instituciones publicas y privadas en la intervencion de la estrategia que garantice la

continuidadde los servicios durante el tiempo de pandemia. (25)
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Castro A, en su estudio: Desafios de la pandemia de COVID-19en la salud de la
mujer, de la nifiez y de la adolescencia en América Latina y el Caribe, describid
acerca del acceso para mejorar los indicadores sanitarios de la mujer, de la nifiez,
y de la adolescencia. Mantener los servicios de salud esenciales para la atencion
de la mujer,de la nifiez y de la adolescencia es primordial, mientras se mitiga el
impacto de la pandemia, y representa un desafio sin precedentes. Considero las
metas del objetivo 3 de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible como es la
de reducir la mortalidad materna, neonatal y de menores de 5 afios y garantizar el
acceso universal a los servicios de salud sexual y reproductiva. Las soluciones
posibles seranel aumento del gasto publico en salud y en politicas sociales para
controlar la pandemia y favorecer la reactivacion y la reconstruccion social y
econdmica, restablecer y reconstruir los servicios esenciales sanitarios y fortalecer
la estrategia de atencién primaria en salud, brindando la informacion y educacién

sanitaria pertinente. (26)

Segun el Organismo de las Naciones Unidas (ONU) encargadode la Salud Sexual
y Reproductiva en América Latina y El Caribe, remarca la importancia de atender
la demanda insatisfecha de planificacion familiar y reducirlo considerablemente.
Segun las recomendaciones la continuidad a la anticoncepcion se debe fortalecer,

haciendo énfasis en la consejeria. (27)

La Organizacion Mundial de la Salud, en Washington, 2020, en su boletin:
Enfermedad por Covid-19: Anticoncepcion y planificacién familiar, determiné que
los servicios sanitarios ayudan a salvar vidas en cualquier momento, por otro lado,
es importante garantizar el acceso a los métodos mejorando la informacién y la
accesibilidad a dichos servicios y por ende implementar el uso de la tecnologia
para lacomunicacion con redes sociales a través de los teléfonos inteligentesque
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ayuden a las personas a tomar decisiones de como se utilizaran los métodos

anticonceptivos. (28)

Actualmente ya se viene trabajando la continuidad de la atencién en planificacion
familiar en todos los establecimientos de salud del pais, para garantizar la
continuidad de la atencion en planificacion familiar. Del mismo modo se ha
fortalecido la telemedicina, a través de tele consultas, tele orientacion y entrega de
los métodos directamente en las farmacias de los Establecimientos de Salud, por
la usuaria o por sus familiares, recomendando en todo momento los cuidados
necesarios para evitar el contagio de COVID — 19, y esto implica evitar las

aglomeraciones y tener en cuenta las medidas de distanciamiento. (29)

2.4.2. Métodos anticonceptivos:

Los métodos anticonceptivos se refieren a diversas opciones para prevenir, de
manera temporal o permanente, la fertilizacion. (23) En este sentido, se debe
aconsejar a cada individuo o pareja que elija el método que mejor se adapte a sus
necesidades, reconociendo que las relaciones sexuales sin métodos
anticonceptivos implican riesgos muy altos. grande: Una mujer puede quedar
embarazada. Durante la primera relacion sexual es necesario disipar ciertas ideas
erréneas y aclarar todas las situaciones que pueden conducir al embarazo. Se
puede pensar que se puede evitar el embarazo lavandose bien después de tener

relaciones sexuales. (30)

El uso de métodos anticonceptivos es voluntario, pero necesario para la educacion
o informacién continua de la poblacién, con el objetivo de mantener la salud en
diversos ambitos de la vida humana en todo momento, sin imponer presion social.

Ser padre y madre es una experiencia maravillosa que es fuente de realizacién
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personal para muchas mujeres y parejas, pero requiere preparacion. (31);

clasificacion de los Métodos Anticonceptivos:

a) Métodos hormonales:

Anticonceptivos Hormonales Combinados (AHC): Es una combinacion de
estrogenos y progesterona para administracion oral. Tienen la capacidad de inhibir
la ovulacion espesando el moco cervical. En este grupo se incluyen los
anticonceptivos que combinan reservorios hormonales y los anillos vaginales que
combinan parches hormonales y anillos finos, transparentes y flexibles que se

utilizan una vez al mes. (32)
b) Anticonceptivos hormonales solo de progestina:

Contienen Unicamente progestina, que suprime la ovulacion y dificulta la entrada
de los espermatozoides. Este grupo incluye inyecciones de progestina sola e

implantes de progestina sola.(32)
c) Dispositivos Intrauterinos (DIU):

Son dispositivos que se insertan en la cavidad uterina y liberan cobre, destruyendo
a los espermatozoides cuando estos intentan pasar a la cavidad uterina. El método

mas difundido, es eldispositivo Intrauterino liberador de progestagenos.
d) Métodos Definitivos:

Como su nombre lo dice, no son temporales, entre estos tenemos: Anticoncepcion
Quirdrgica Voluntaria Femenina, y la anticoncepcion Quirdrgica Voluntaria
Masculina. (33)

e) Méetodos de Barrera:

Condon Masculino: Consiste en una funda de latex fina, lubricada y sin oxinol que
se coloca en el pene antes de iniciar el coito, y un condén femenino: una funda

anchay fina de polimero de nitrilo que se inserta en la vagina antes del coito. (33)
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f) Métodos Naturales:

Estos incluyen el método del ritmo o “regla” o calendario, el método Billings, el
método de lactancia materna exclusiva y amenorrea, y el método de dia fijo o
collar. (33)

g) Intervencién Educativa:

Un proceso integrado, estructurado y continuo destinado a cambiar el
conocimiento y las actitudes de los estudiantes sobre un tema. Su implementacion
se basa en problemas especificos y contribuye al logro de objetivos de salud.
Consta de tres fases consecutivas: planificacion, ejecucion y evaluacion. Un
programa se considera eficaz si, tras su aplicacion y evaluacion, se alcanzan los

resultados declarados. H. Se logra el éxito en el aprendizaje. (34)

2.5. Definicién de términos basicos

2.5.2. Conocimiento: Es el evolucion de internalizacion de saberes informacion,

ideas, que se obtiene a través de la experimentacion ya el aprendizaje. (35)

2.5.3. Nivel de conocimiento: Los niveles de conocimiento se derivan de
mediciones. Una forma de medir el nivel de conocimiento es utilizar pruebas
gue produzcan resultados que estén en el limite entre una categoria y otra.
(36)

2.5.4. Métodos anticonceptivos: Previenen o reducen las posibilidades de
fecundacion o embarazo. Por ser un tipo de método anticonceptivo, también

se le llama anticonceptivo o anticonceptivo. (36)

2.5.5. Efectividad: La capacidad de un tratamiento o intervencién para producir un
efecto positivo. Para ello, es importante elegir las variables a medir en los
periodos antes y después para conocer el nivel de validez y determinar si
es significativo. (36)

2.5.6. Estrategia Educativa: Es aquella que esta dirigida a activar los
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2.5.7.

2.5.8.

conocimientos previos,cuyo proposito es el mejoramiento, permiten dar

informacion nueva que promovera el aprendizaje significativo.

Intervencion Educativa: Proceso educativo que comprende varias sesiones
debidamente planificadas antes de llevarse a cabo y que posteriormente al

ser evaluada determina sus resultados.

COVID - 19: Enfermedad producida por el Virus del Sindrome Respiratorio
Agudo reportado por primera vez en Wuhan, en China, y, que, debido a su
comportamiento epidémico y alta transmisibilidad, fue declarada una

pandemia por la Organizacion Mundial de la Salud.

38



CAPITULO III

MATERIALES Y METODOS

3.1 Tipo de investigacion

Es una investigacion que se orientd a la aplicacion porque tiene como objetivo
aplicar los conocimientos adquiridos adquiriendo otros conocimientos
dependiendo de la investigacion realizada. es positivo y de largo plazo. (34)

3.2 Disefio de la investigacién
La investigacion corresponde a un disefio pre experimental con pre pruebay post

prueba. (34)

El esquema a seguir sera el siguiente:

GE :X1 O X2
G : Grupo experimental formado por las usuarias
X1 : Pretest, medicidn de la variable dependiente (conocimiento) antes

de la aplicacion del programa.
O : Aplicacion de la intervencion educativa

X2 : Post test, medicién de la variable dependiente (conocimiento)

después de la aplicacion del programa.
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3.3 Poblacion y Muestra

La poblacién estuvo constituida por 124 mujeres en edad fértil, usuarias del
servicio de planificacion familiar. La muestra incluyé a 94 usuarias, para
obtenerla se aplicdé una formula estadistica partiendo de la poblacion finita, a

través de la siguiente férmula:

e N*Zi *p*q
d**(N-1)+Z *p*q

La descripcién de la férmula es la siguiente:

N Marco muestral

Z Coeficiente de confianza para un nivel de confianza del

95%aque es igual a 1.96.

p Proporcion maxima estadistica para tamafio de muestra,

guees igual a 0.50.
q Resultante de 1-p, que es igual a 0.50.
d Error maximo permisible, que es igual a 5% (0.05)

3.4.Criterios de Seleccion

3.4.1 Criterios de inclusion: Los criterios de inclusion son los siguientes:
c) Mujeres en edad fértil mayores de 18 afios y menores de 41 afios.
d)Usuarias continuadoras del servicio de Planificacién Familiar del

Centro de Salud La Cruz.

e) Criterios de Exclusion: Los criterios de exclusién son los siguientes:

f) Mujeres que no firmen el consentimiento informado.
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3.5. Métodos, Técnicas e instrumentos de Recoleccidon de Datos

La técnica que se utilizar4d sera la encuesta, Y el instrumento utiliza un
cuestionario dividido en 20 preguntas, con 1 punto por cada respuesta correcta
y 1 punto por cada respuesta incorrecta. Si respondes todas las preguntas

correctamente, ganaras 20 puntos.

Cuando el puntaje obtenido superé los 17 se consider6 bueno, entre 13 y 17,
regular, y menos de 13, malo o deficiente.

3.6. Validez y Confiabilidad

Para la validacién del instrumento del contenido se sometid a juicio de expertos
quienes contaron con grado de maestro y se utilizara el formato de evaluacién

proporcionado por la Universidad Nacional de Tumbes.

Para hallar la confiabilidad se conté con un grupo piloto de 20 mujeres en edad
fértii mayores 18 afios y menores de 40 afos, cuyos resultados fueron
procesados con la prueba de confiabilidad Kuder Richardson cuyo resultado fue

altamente confiable. (34)

3.7.Procedimientos y Recoleccién de Informacién

Una vez aprobado el proyecto, se solicitdé permiso a las autoridades pertinentes
para seleccionar, considerar y recopilar informacion de acuerdo con el tamafio

de la muestra, las variables del estudio y los criterios de inclusion.

3.8. Analisis y Presentacion de la Informacion

Una vez recolectados los datos, las tarjetas fueron codificadas e ingresadas.
Esta informacion se proceso utilizando el paquete estadistico SPSS V-17.0
(Statistical Package for the Social Sciences) y los programas Microsoft Excel y
Word. (34) Las frecuencias de las caracteristicas del grupo se calcularon
utilizando porcentajes simples. Para determinar la efectividad de la intervencion
educativa se comparan los resultados obtenidos de las variables de estudio
(conocimientos) antes y después de la intervencion educativa. Para determinar
la significancia de los efectos, se aplico el estadistico F de analisis de varianza

unidireccional. La informacién se presenta en tablas y gréficos. (35)
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3.9. Aspectos Eticos

El desarrollo de este estudio tuvo en cuenta los postulados de la Declaracion de
Singapur, que definen fuertemente los principios fundamentales de integridad en la

investigacion y responsabilidad profesional.

Estos principios incluyen honestidad, responsabilidad, cortesia profesional, equidad
en las relaciones laborales y la conduccién adecuada de investigaciones en nombre

de otros.

De manera similar, las responsabilidades incluyen integridad, cumplimiento de
estandares, métodos de investigacion apropiados, documentacioén clara, resultados
oportunos y transparentes, autoria de todos los participantes, nombres de los
participantes que han realizado contribuciones significativas e incluye una
evaluacion rigurosa. De las parejas: Obligaciones éticas de revelar conflictos de
intereses, comunicar al publico, proporcionar un ambiente de investigacion
apropiado y evaluar los beneficios sociales, asi como los riesgos asociados con la

investigacion. (36).
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 1. Determinar la efectividad de las intervenciones educativas en funcion del
nivel de conocimiento de los usuarios sobre métodos anticonceptivos del
Centro de Salud de La Cruz, Tumbes, 2021.

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje o~
valido  acumulado

bueno 30 0.32 0.32 0.32
validos regular 40 0.43 0.43 0.74
deficiente 24 0.26 0.26 1.00

94 1.00 1.00

El resultado obtenido indica que el 43 % contiene que la efectividad de las
intervenciones educativas en funcion del nivel de conocimiento, en estado regular,
el 32 % en estado bueno y en estado deficiente en 26 % en los usuarios que tienen
conocimiento de los anticonceptivos del Centro de Salud de La Cruz, Tumbes.
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Figura 1. Determinar la efectividad de las intervenciones educativas en funcion del
nivel de conocimiento de los usuarios sobre métodos anticonceptivos del Centro de
Salud de La Cruz, Tumbes, 2021.
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Tabla 2. Identificar el nivel de conocimientos antes de la intervencién educativa,

en usuarias del Centro de Salud La Cruz, Tumbes, 2021.

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje o~
valido  acumulado

bueno 26 0.28 0.28 0.28
validos regular 35 0.37 0.37 0.65
deficiente 33 0.35 0.35 1.00

94 1.00 1.00

Que los resultados obtenidos en el nivel de conocimientos antes de la intervencion
educativa, en usuarias del Centro de Salud La Cruz indican que el 37 % tiene un
nivel de regular, el 35% se encuentra en nivel 35% y el resto con 28% en buen

estado.

44



Figura 2. Identificar el nivel de conocimientos antes de la intervencion educativa,
en usuarias del Centro de Salud La Cruz, Tumbes, 2021.
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Tabla 3. Identificar el nivel de conocimiento después de la intervencién educativa,

en usuarias del Centro de Salud La Cruz, Tumbes, 2021.

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado

bueno 50 0.53 0.53 0.53
validos regular 32 0.34 0.34 0.87
deficiente 12 0.13 0.13 1.00

94 1.00 1.00

El 53 % indico que tiene un nivel bueno de conocimiento después de la intervencion
educativa, mientras en los otros resultados como 34 % de nivel regular y 13 % de
nivel deficiente muestra un indicador favorable en las usuarias de la salud de la

Cruz.
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Figura 3. Identificar el nivel de conocimiento después de la intervencion educativa,

en usuarias del Centro de Salud La Cruz, Tumbes, 2021.
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Tabla 4 Estimar la diferencia entre el nivel de conocimiento antes y después de la
intervencion educativa, en usuarias del Centro de Salud La Cruz, Tumbes,

2021.
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje o

valido acumulado

bueno 53 0.56 0.56 0.56

validos regular 27 0.29 0.29 0.85

deficiente 14 0.15 0.15 1.00

94 1.00 1.00

El producto obtenido para Estimar la diferencia entre el nivel de conocimiento antes
y después de la intervencion educativa se obtuvo que el 53% se encontré en un
nivel bueno, el 29 % en nivel regular y el resto a 15 % en los usuarios de centro de

saluda La Cruz.
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Figura 4. Estimar la diferencia entre el nivel de conocimiento antes y después de
la intervencion educativa, en usuarias del Centro de Salud La Cruz,
Tumbes, 2021.
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4.1 Discusidén

¢ Que los resultados indican que mayor nivel cuenta con el 43 % contiene
gue la efectividad de las intervenciones educativas en funcion del nivel
de conocimiento, en estado regular, el 32 % en estado bueno y en
estado deficiente en 26 % en los usuarios que tienen conocimiento de

los anticonceptivos del Centro de Salud de La Cruz, Tumbes

e Los nivel de conocimientos antes de la intervencién educativa, en
usuarias del Centro de Salud La Cruz indicaron que el 37 % tiene un
nivel de regular, el 35% se encuentra en nivel 35% y el resto con 28%

en buen estado

e EI 53 % indico que tiene un nivel bueno de conocimiento después de la
intervencion educativa, mientras en los otros resultados como 34 % de
nivel regular y 13 % de nivel deficiente muestra un indicador favorable

en las usuarias de la salud de la Cruz.

e Para la estimacion de la diferencia entre el nivel de conocimiento antes
y después de la intervencion educativa se obtuvo que el 53% se encontré
en un nivel bueno, el 29 % en nivel regular y el resto a 15 % en los

usuarios de centro de saluda La Cruz.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES

Segun los datos procesados, entre los usuarios con conocimientos de
anticonceptivos, la efectividad de la intervencion educativa basada en el
nivel de conocimientos fue del 43% en el nivel mas alto, del 32% en la

condicion normal y del 26% en la mala condicién. centro de salud, Tumbes

El nivel de conocimientos antes de la intervencién educativa de los usuarios
del Centro Médico La Cruz arrojé que el 37% se encontraba en el nivel
normal, el 35% se encontraba en el nivel 35% y el 28% restante se

encontraba en buen estado.

El 53% reporté un buen nivel de conocimientos luego de la intervencién
educativa, mientras que otros resultados como el 34% en el nivel normal y el
13% en el nivel bajo mostraron un indice favorable para los usuarios de La
Cruz Salud.

Para estimar la diferencia entre el nivel de conocimientos antes y después
de la intervencion educativa, encontramos que el 53% se encontraba en un
nivel bueno, el 29% en un nivel normal y el 15% restante se encontraba en

guienes acudieron al puesto de salud.
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CAPITULO VI
RECOMENDACIONES

El centro de salud realice actividades de conocimientos de anticonceptivos,
la efectividad de la intervencién educativa basada en el nivel de
conocimientos basandose a los resultado obtenidos en la poblacion de
muestra del 43% en el nivel mas alto, del 32% en la condicion normal y del

26% en la mala condicion. centro de salud, Tumbes

Que se base a los nivel de conocimientos antes de la intervencion
educativa de los usuarios del Centro Médico La Cruz arroj6 que el 37% se
encontraba en el nivel normal, el 35% se encontraba en el nivel 35% y el
28% restante se encontraba en buen estado, generan que los servidores
de salud tenga estrategias para comunidad, brindando un plan de trabajo

de largo o corto tiempo.

En base a resultado obtenidos como el 53% reportdé un buen nivel de
conocimientos luego de la intervencién educativa, mientras que otros
resultados como el 34% en el nivel normal y el 13% en el nivel bajo mostraron
un indice favorable para los usuarios de La Cruz Salud, por lo que brinda
confianza en operaciones en base a las actividades estratégicas planteadas
hacia la comunidad.

La diferencia entre el nivel de conocimientos antes y después de la
intervencién educativa, encontramos que el 53% se encontraba en un nivel
bueno, el 29% en un nivel normal y el 15% restante se encontraba en quienes
acudieron al puesto de salud, conlleva a que autoridad y 6rganos salud,
generen un inversion basando en indicadores mostrados como en esta

investigacion.
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ANEXOS

Anexo 1

Cuestionario

Titulo del estudio:

“Efectividad de una intervencién educativa en el conocimiento de métodos

anticonceptivos en usuarias del Centro de Salud de la Cruz, Tumbes, 2021”

investigadora responsable: Bach. Rosa Veronica Pérez Coba
Instrucciones:

Estimada usuaria tenga la amabilidad de responder con sinceridad el siguiente
cuestionario anénimo cuyo objetivo es determinar el efecto de una intervencion
educativa sobre el nivel de conocimiento de métodos anticonceptivos en mujeres
en edad fértil en tiempo de pandemia del Centro de Salud de La Cruz, Tumbes,

2021 marcando con una (X) la alternativa que usted considere correcta.

Agradecemos de antemano su participacion.

Datos generales
Edad:
Estado Conyugal:
Con pareja () Sin Pareja ()

Grado de Instruccion:

Sin Instruccioén
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Primaria () Secundaria () Superior ()

Ocupacion:
Estudiante () Trabaja () Ama de casa ()
Conocimientos:
1. ¢, Qué entiendes por métodos anticonceptivos?

a) Son métodos que las mujeres pueden utilizaran después de una relacién

sexual sin proteccién (violacion, deslizamiento del preservativo)

b) Son métodos de proteccion que se usan de forma responsable para

prevenir un embarazo no deseado.

c) Soninsumos que los puedes comprar en una farmacia antes de iniciar la

vida sexual.

d) Son métodos de proteccion que se usa en cada relacion sexual a la

mafana siguiente.

2. ¢ Qué métodos anticonceptivos conoces?

a) T de cobre

b) Hormonales inyectables
c) Conddn femenino

d) Espermicidas

e) Todas las anteriores

3. ¢, Cuél es el mecanismo de accién del anticonceptivo oral de
emergencia?
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a) Las pildoras anticonceptivas de emergencia impiden el embarazo al
evitaro retrasar la ovulacion y no puede provocar un aborto.

b) Las pildoras anticonceptivas de emergencia impiden el embarazo al
evitaro retrasar la ovulacién y puede provocar un aborto.

c) produce alteracion del moco cervical, evitar o retrasar la ovulacion,
alterarel transporte y la vitalidad de los espermatozoides.

d) Impide el desarrollo adecuado del embrién provocando un aborto.

4, ¢,Cuadl es la funcién de los métodos de barrera?

a) Evita un embarazo y protegerse de una infeccion de transmision
sexual

b) Solo para evitar embarazo

C) Solo para evitar infecciones de transmision sexual

5. ¢, Cuantos métodos de barrera existen?
a) Masculinos
b) Femeninos

C) Todas las anteriores

6. ¢.Los métodos de barrera son re utilizables?
a)  Siporgue como es de latex mientras no se rompa se puede volver

a utilizara

b)  No. Use un conddn una vez nada mas y échelo en la basura

después de usarlo.

7. Mencione las contraindicaciones de los métodos anticonceptivos
hormonales combinados proporcionados por el Centro de Salud de La Cruz:

a) Antecedentes cancer de mama.

b) Mujeres con cefalea intensa
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C) Enfermedades cardiopatas e hipertensas
d) Ninguna de las anteriores.

e ABYC.

8. Mencione las contraindicaciones de los métodos anticonceptivos
de emergencia proporcionados por el Centro de Salud de La Cruz:

a) Antecedentes cancer de mama.
b) Mujeres con cefalea intensa

C) Enfermedades cardiopatas e hipertensas d). Ninguna de las
anteriores.

9. Marque la correcta sobre la clasificacion de los métodos
anticonceptivos:

a) Naturales, hormonales, barrera, definitivos, de emergencia
b) Naturales, hormonales, de emergencia, barrera, condones

C) Pildora de emergencia, conddn, inyectable de solo progestageno

10. No es un método anticonceptivo:
a) Pildora de emergencia
b) Inyectable trimestral
C) Vasectomia
d) Inyectable Bimensual
e) Parche intradérmico

11. Indicar cuales son los métodos que se distribuyen de forma
gratuita en el Centro de Salud La Cruz:

a) Condodn

b) Pildora del dia siguiente
C) Inyectables

d) Pildoras combinadas

e) Todas las anteriores
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12. Indicar cuales son los métodos anticonceptivos mas usados en el
Centro de Salud La Cruz:

a) Condones

b) Vasectomia

C) Inyectable trimestral
d) Inyectable mensual
13. Identificar la frecuencia de los métodos anticonceptivos mas

usados:
a) El condon, 3 veces por semana
b) Inyectable trimestral 4 veces al afio
C) Pildora de emergencia mensualmente

d) Inyectable mensual 12 veces al afio

14. Reconocer cual de los métodos es de facil acceso en una situacion
de emergencia:

a) Condones
b) Pildora de emergencia
C) Métodos naturales

d) T de cobre

15. Reconocer los efectos secundariosde los
métodos hormonales combinados:

a) Aumentan de Peso

b) Producen dolor de cabeza
c) Se debe tomar diariamente.
d) Ninguna de las anteriores

e) AyB.
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16. Reconocer los efectos secundarios de los métodos hormonales no
combinados:

a) Adelgazan
b) Producen alergia por el latex en los condones
C) Produce espesamiento cervical

d) Ninguna de las anteriores

17. Determinar la eficacia de los métodos naturales:
a) Son econdémicos
b) Solo para mujeres con ciclos regulares
C) Todas las anteriores

d) Ninguna de las anteriores

18. Reconocer cual de los siguientes, no es un método anticonceptivo
natural:

a) Método del moco cervical
b) Abstinencia sexual
c) Método de la regla

d) Método del doble collar

19. Identifica los lugares de adquisicion de los diferentes métodos de
anticoncepcion:

a) En un consultorio de planificacion familiar.
b) En una farmacia (con o sin receta médica).
C) En un centro de salud (de forma gratuita).

d) Todas las anteriores
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20. Qué es importante revisar al momento de la adquisicion del
anticonceptivo:

a) Fecha de vencimiento.
b) Que el producto este completamente sellado.
C) Que la empaqguetadura este en optima condiciones.

d) Todas las anteriores.
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Anexo 2

UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES

MAESTRIA EN CIENCIAS DE LA SALUD CON MENCION EN SALUD
FAMILIAR 'Y COMUNITARIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR EL JUICIO EXPERTOS

INFORMACION GENERAL

1.1. Nombresy Apellidos:

1.2. Lugar de Centro laboral

1.3. Cargo que desempenfa:

ITEM

PREGUN
TA

APRECIACIO

N

SI

NO

OBSERVACION
ES

¢El instrumento de recoleccion de
datosesta orientado al problema de
investigacion?

¢ En el instrumento de recoleccion
de datosse aprecia las variables de
investigacion?

¢El instrumento de recoleccion de
datosfacilita el logro de los objetivos
de la investigacion?

¢ Los instrumentos de recoleccion
de datosse relacionan con las
variables de estudio?

¢ Los instrumentos de recoleccion
de datospresenta la cantidad de
items correctos?

¢La redaccion del instrumento
derecoleccion de datos es
coherente?
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¢El diseiio del instrumento de
recoleccion de datos facilita el
analisis y procesamientode datos?

¢ Del disefio del instrumento de
recoleccionde datos, usted
eliminaria algun item?

¢.Del instrumento de recoleccion
de datosusted agregaria algin
item?

10

¢El disefio del instrumento de
recoleccion de datos es accesible a
la poblacion sujeto de estudio?

11

¢cLa redaccion del instrumento de

recoleccion de datos es clara,
sencilla yprecisa para la
investigacion?

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento:

Procede su ejecucion:

Si (X) No ()

FIRMA'Y SELLO

D.N.I.
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Anexo 3

VALIDACION DEL CUESTIONARIO
(USANDO COEFICIENTE DE PROPORCION DE RANGO)

N® JUECES nRi | PR CPR Pe CPRic

[ P |
1 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
2 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
3 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
4 3| 3| 8 3 1,00000 0,03704 0,96296
5 3 3 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
6 3| 3| 8 | 266 0,88889 0,03704 0,85185
7 33| 9 3 1,00000 0,03704 0.96296
8 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
9 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
10 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
11 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
12 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
13 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
14 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
15 33| 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
16 2 | 3| 8 | 266 0,88889 0,03704 0,85185
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17 3 3 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
18 3 3 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
19 3 3 9 3 1,00000 0,03704 0,96296
20 3 3 9 3 1,00000 0,03704 0.96296
CPR 0,96491
CPRtc 0,92787

Nombres de los Expertos
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Anexo 4

Intervencion Educativa Sesion N°01

Tema: Anatomia del aparato reproductor femenino, externo e interno

y fisiologia delaparato reproductor femenino.

Duracién: 1 Hora

Investigadora responsable:

Plataforma virtual: Google Meet

Contenido:

Reconocimiento del aparato genital femenino externo e intentos
sus funciones decada 6rgano.

Objetivo:

e Mejorar los conocimientos sobre el aparato genital femenino, externo

e interno
Recursos:
e USB

e Laptop

e Laminas del aparato reproductor femenino y masculino

Resultados Esperados:
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Que las usuarias continuadoras tengan en claro o incrementan su
conocimiento sobrelos genitales externo e internos del aparato

reproductor femenino.

Desarrollo de la Sesién:

Saludo a los participantes

e Presentacion del responsable y miembros de la intervencién
e Registro y verificacion de los asistentes

e Presentacion del tema a tratar

e Lluvias de idea: Se solicitard que los participantes

voluntariamente expongansus ideas.

e Técnica audio visual la presentacion el tema en si en Microsoft

power point,
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Intervencién Educativa Sesién n°02

TEMA: Hormonas hipofisarias, ciclo ovarico menstrual y ciclo menstrual

uterino
Duracién: 1 Hora
Investigadora responsable:

Plataforma virtual: Google Meet

Contenido:

La hipdfisis y su relacibn con el hipotdlamo, secrecion de las
hormonas adenohipdfisis, neuro hipofisis, funciones de cada

hormonas y ciclo menstrual.

Objetivo:

e Mejorar los conocimientos de la hipdfisis y las funciones de cada

hormona y elciclo menstrual.

Recursos:
e USB
e Laptop

Métodos: Clases magistrales, cuyo fin es transmitir conocimientos a
un grupo masivode usuarias, mediante la técnica expositiva, método

colectivo, medios audiovisuales, recursos didacticos: diapositivas
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informaticas (Power Point).

Resultados Esperados:

Que las usuarias continuadoras tengan en claro o incrementan su
conocimiento la hipéfisis y sus relaciones con el hipotdlamo y el ciclo

menstrual.
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Intervencion Educativa Sesién n° 03

TEMA: Métodos anticonceptivos
Duracion: 1 hora
Investigadora responsable:
Plataforma virtual: Google Meet
Contenido:

Los meétodos anticonceptivos en general, video educativo: definicion,
mecanismo de accion, indicacion, contraindicaciones, tipos, dosis,
frecuencia de uso, efectos secundarios, eficacia y lugar de adquisicién del
anticonceptivo

Objetivo:
. Mejorar los conocimientos sobre los métodos anticonceptivos.

. Determinar el efecto de la intervenciéon educativa en el nivel de
conocimientodel método anticonceptivos

Recursos:

e USB

e Laptop

e Video educativo

Métodos: Clases magistrales, cuyo fin es transmitir conocimientos a un
grupo masivode usuarias, mediante la técnica expositiva, método colectivo,
medios audiovisuales,recursos didacticos: diapositivas informaticas (Power

Point).
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Resultados Esperados:

Que las wusuarias continuadoras tengan en claro o incrementan su
conocimiento sobrela variedad de métodos anticonceptivos que existen, y
ademas conozcan los métodos anticonceptivos que el centro de salud

distribuye.
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