1.1.PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Los Métodos Anticonceptivos han sido usados pdoetbre desde la prehistoria
y desde entonces ya se toma en cuenta la impatdada planificacion familiar;
multiples sustancias han sido empleadas a lo ldegta historia, entre ellas el
carbonato sodico, vinagre, soluciones jabonosas, Aattes de la revolucion
sexual iniciada con la pildora, los hombres formalnaa parte mas integral de la
planificacién familiar, si una pareja deseaba Usamticoncepcion, sus opciones
se limitaban principalmente a los métodos que mgumela participacion del
hombre, coito interrumpido, abstinencia periédicydones®

Existe una variedad de anticonceptivos con ventajasventajas, eficacia y
seguridad, los mismos deben ser elegidos de acuardas caracteristicas
particulares y las necesidades de cada personaloRanto los métodos mas
eficaces tienen mayores beneficios sobre la sadukhgi mujeres, protegiéndolas

de los riesgos de embarazos no deseados.

También es importante recalcar que el unico métwdaonceptivo de barrera
que protege de las enfermedades de transmisioralsexinfecciones del VIH
(Virus de Inmuno Deficiencia Humana), es el prestve (condon).

Entre algunas causas que influyen en el uso den&sdos anticonceptivos, se
destaca el nivel educativo, las costumbres, la dowhe acercamiento a los
servicios de salud, entre otras, estas caractasstnodelan un determinado
comportamiento de la persona hacia la aceptaciola geanificacion familiar.

Asimismo las actitudes influyen en la toma de deoe&s de un individuo, pues
dependen de la cultura en la que hayan crecide gdontecimientos vividos; esto

determinara una actitud u otra ante diversas si@nas que se presentan.

Si preguntamos, por qué es importante zaaluna planificacion familiar,
es necesario tomar en cuenta algunos aspectosnienties entre ellos; cuando
los embarazos son muy seguidos 0 muy numerosdebd y la mama estan

expuestos a mas riesgos, estos también aumentadocleamadre es demasiado

! Historia de la anticoncepcion. Disponible en ipyw.monografias.com > Psicologia



joven o tiene mas de 35 afos. Ademas, la planiioatamiliar contribuye a
limitar los embarazos en situaciones de peligr@ parsalud de la mujer, como

pueden ser ciertas enfermedades cronicas.

En el terreno individual, la planificacién familjas una via para mejorar el status
de la mujer en la sociedad, porque favorece elndgsi2o de tareas distintas a las
maternas y domeésticas. La posibilidad de planeaspaciar los embarazos asi
como evitar los no deseados, contribuye a que jarnse aduefie de su proceso

reproductivo y pueda controlarlo.

Por otra, parte se debe considerar a la educa@aro awuno de los factores
determinantes en el comportamiento de las variajplescomponen la dinamica
demografica de un pais, pues diversos estudios etgran la relacion existente
entre elevados niveles de mortalidad y fecundidadextores con bajos niveles

educativog.

Asimismo, se menciona que las mujeres con mayorcaeiin tienen mas
probabilidad de utilizar la anticoncepcion, en canagion con aquellas que tienen
un nivel educativo inferior. Es asi que en zonaales el porcentaje de usuarios
de los métodos anticonceptivos es mas bajo en aawipa con las zonas

urbanas.

En el departamento de Tarija la edad media pana@miento del primer hijo es
alrededor de los 21 afios y el conocimiento de é®dos para la regulacion de la
reproduccién es relativamente alto entre las msijgr®s hombres, es asi que un

97% de las mujeres en edad fértil conoce alguno.

Las mujeres de las zonas urbanas reciben o hamhestu mas informacion
sobre la planificacion familiar, en mensajes radialo televisivos; esta
informacion es mucho menor en la zona rural, tornagm cuenta que no tienen

los mismos medios para recibir la informacion.

Z Instituto Nacional de Estadistica, INE. “Bolivisaracteristicas sociodemogréficas de la
poblacion”. La Paz-Bolivia, 2005.



El tema de planificacion familiar se considera dengmportancia, ya que no se
debe de olvidar que a causa de una “ausencia ddigaaion familiar” los mas
perjudicados son los hijos, pues existe un grangmbaje de nifios y adolescentes
que trabajan a muy temprana edad para ayudar@adoss econOmicamente, hay
muchos nifios abandonados y en situacion de cadiermdsmo en la edad de la
adolescencia se van creando las pandillas, lagssa consideran como una
segunda familia de los adolescentes; estos acomnétds influyen en el
desarrollo individual de cada uno. En la mayoridodecasos estos problemas son
consecuencia de familias disgregadas que causamemiés efectos en el
crecimiento de los hijos.

Todos los puntos citados se relacionan con la maudst estudio ya que muchos
de los adolescentes y jovenes hoy en dia estadiastio en la universidad,
buscando un mejor futuro mediante la salida labprauchos de ellos llegan del
interior del pais y de las zonas rurales del dapshto, por lo tanto se debe de
pensar que no todos tienen los mismos conocimieineoge a la educacion
sexual, pero este tema se filtra como algo ya adopcomo si todos los jovenes

ya tendrian estos conocimientos.

En la curricula de la universidad los temas dictaglo cada aula van a depender
de la carrera por la cual haya optado el alumndges que la ensefianza se basa
exclusivamente en el tema de la materia, en egt@ia tomar en cuenta que no
todas las carreras estan relacionadas con el areashlud, por lo tanto, no hay
una materia especifica que guie o que brinde maformacién sobre una

adecuada planificacion familiar.

La estadia por la universidad esta llena de nuexpsriencias muy diferentes a
las de colegio, empezando por nuevas amistadésratadn de trabajos practicos
fuera del horario académico, festejos de dareca, entre otros, si bien la
decision de participacion es de cada uno, éste sefluenciada por los nuevos

amigos.



Aunque no existan datos ni porcentajes especifieosalumnas madres” en la
universidad, tomando en cuenta que esto no esquisite para ser parte de la
misma. Se pudo observar mediante la propia expegigue las mujeres tienen
sus hijos cada vez a mas temprana edad, esto t@oqye mujeres de mayor edad

también transitan por el mismo problema de embaraa@lanificados

Es asi que en las aulas de clase se ve que asigferes teniendo un embarazo no
planificado, lo cual en muchos casos dificulta oardr con sus estudios, prestar
atencion, realizar tareas extra clase, etc., yatgner un hijo implica otras

responsabilidades y en algunos casos éstas debafr@dadas solas ya que sus

parejas no se hacen cargo del nifio.

Muchas estudiantes de la Universidad Autonoma “Mesael Saracho” son de
bajos recursos econdmicos, otra parte vienen thiian, con la meta de cumplir
un suefio y buscar mejores oportunidades de formamt@ddémica, todo esto
implica para varios padres un gran esfuerzo tamtmamo como econdmico.
Durante el proceso de formacion muchas alumnagdruenado sus objetivos por
un embarazo no planificado, él cual no afecta s@l@ida universitaria sino que
conlleva una serie de consecuencias en su vidararsnuchas de ellas deben
afrontar solas esta situacion por abandono dergjgg a veces de la familia,
quienes ante la noticia de un embarazo se siergmiohados y a veces deciden
cortar toda ayuda obligando a la joven a abandsasrestudios para asumir su
nueva responsabilidad, otras con mejor suerte debgmr adelante pero con un

gran obstaculo que implica ser madre estudiante.

Por tal motivo se formula la siguiente interrogag@ué actitud tienen las
mujeres universitarias de 18 a 25 afios de la Unsidad Autonoma Juan

Misael Saracho de la ciudad de Tarija frente a ldaRificacion Familiar?



1.2. JUSTIFICACION DEL PROBLEMA.

Por la falta de interés de la sociedad o los nijws ain se mantienen en la
misma, se puede comprobar la ausencia de polfiidalicas en cuanto al tema de
educacion sexual, por lo mismo se ve un alto indlee mujeres jovenes
embarazadas o jévenes de ambos sexos que hanigdontm@a infeccion de
transmision sexual por falta de conocimientos s@ste tema. En estos casos
cuando a los jovenes se les pregunta cuales fuasorazones por las que esto
ocurrio, en su mayoria la respuesta es; por no rhalado un método

anticonceptivo o por mal uso del mismo.

Esto quiere decir que la juventud no ha suministrdds suficientes
conocimientos o0 no le ha dado la importancia queeogea la informacién

respecto a la planificacion familiar.

En la actualidad las jovenes tienen hijos cadaave®s temprana edad, sin tomar
en cuenta la responsabilidad y los riesgos tantsopales como del recién
nacido. En este tema también cabe mencionar qutanaitias con un nimero
menor de hijos tienen una mejor capacidad de pri@gealimento, ropa, salud,
vivienda y educacioén, lo cual brinda un mejor bgtaea los nifios, es por esto,
que los embarazos deben ser planificados de acadedsituacion por la cual esta
atravesando cada persona en particular. En muehestds casos a causa de una
mala planificaciéon los mas perjudicados son losifja que por la falta de
sustento econdmico de la familia se promueve bhjoainfantil, el abandono, la
situacion de calle, etc., privandoles de los ppalds derechos de su infancia

(tener una familia, ir a la escuela, jugar, etc.)

Es asi que todas estas caracteristicas mencioaata®rmente no estan lejos de
la vida universitaria, por lo que se ve en lassadkclase jovenes embarazadas y
sin ayuda de su pareja ni de su familia, en otee®< algunas de ellas asisten a
clase con sus bebés, lo cual perjudica la ateremoalases y la participacion en
los trabajos grupales que requieren horarios eterse, esto provoca que a lo

largo del semestre muchas de ellas abandonen wi@gborque no pueden



sobrellevar la situacién. Por lo tanto su suefiacudemejor futuro en su vida

laboral se ve perjudicado a causa de una maldfipksion familiar.

Por tal motivo, el propdésito de esta investigaciate de la importancia de
conocer a ciencia cierta, la actitud de las mujeespecto a la planificacion
familiar, tomando en cuenta que en la actualidadtex diversos medios de
comunicacion e instituciones que difunden estaméeion y a pesar de eso no se

logra una concientizacion a la poblacion.

Por otro lado, el presente trabajo de investigagitgtende constituirse en un
referente metodologico, en cuanto a la recoleccyoncategorizacion de
informacion, pues al indagar sobre la actitud derajeres universitarias respecto
a la planificacion familiar se presenta una metodia de trabajo que responda la
tematica planteada; del mismo modo se aspira cuditiecomo referencia para

iniciativa de nuevos trabajos.

Los resultados obtenidos de la investigacion podearnitiles en proyectos sobre
orientacion, capacitacion y talleres en instituemmue trabajen en el area de la
planificacion familiar, para que contribuyan aledis de planes y estrategias que
permitan afrontar la tematica relacionada a la tdmadecisiones y conflictos que

Se presentan.

Asi mismo, la base de los resultados, servird pargientizar, sensibilizar a
mujeres, hombres y parejas que ya iniciaron su s&aal, contribuyendo a que
asuman con total responsabilidad y compromiso swsor@es, teniendo una

informacioén correcta del tema.



2.1. IDENTIFICACION DEL PROBLEMA CIENTIFICO.

¢, Qué actitud tienen las mujeres universitarias 8lea 125 afios de la Universidad

Autonoma Juan Misael Saracho de la ciudad de Taeije a la planificacion familiar?

2.2. OBJETIVO GENERAL.

Determinar la actitud que tienen las mujeres usitemias de 18 a 25 afios de la
Universidad Auténoma Juan Misael Saracho de laaciude Tarija frente a la

planificacién familiar.

2.3. OBJETIVOS ESPECIFICOS.

» Identificar los conocimientos y opiniones de lasjgres universitarias frente a la

planificacion familiar.

» Describir los sentimientos y emociones de las resjarniversitarias frente a la

planificacion familiar.

» Establecer la predisposicion comportamental deniggres universitarias frente a la

planificacion familiar.

2.4. HIPOTESIS.

La actitud de las mujeres universitarias de 18 a 25 afioa dniversidad Autbnoma
Juan Misael Saracho frente a la planificacion feaniésnegativa caracterizada por:
conocimientos y opiniones favorables, sentimiemtesechazo y reaccion conductual

negativa.



2.5. OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES.

Variable Concepto Dimensién | Indicador Escala
Actitud hacia||La actitud hacii Conocimien-
la la planificacior tos, creencia

. ., .- 1+ .. *
Planificacién | familiar, son lag Cognitivo |y opinioneg * Favorable.

Familiar. predisposi- que tienen la
. . * Neutro.
cionesen base mujeres
los repecto a I pesfavorable,
conocimientos, planificacién
sentimientos | familiar.

conducta  qu Sentimientos,

tiene uné .
emociones

persona hacia | afectivo favor o er| *Aceptacion.

actuacion
contra qu

consciente \ j *|ndiferencia.
1 expresan |

responsable € : :
mujeres haci

*Rechazo.

el derecho d la
decidir el .

planificacién
ndamero de hijo .

familiar.
que desea teneg —

Reaccion

conductual d
Conductual |jas  mujereq *Positiva

frente a Ig )
*|ntermedia.

planificacion
familiar, estg *Negativa.
puede ser d
aceptacion

rechazo.
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3.1. ACTITUD DEL SER HUMANO.

La Psicologia Social es un fenomeno del siglo XXKe&udio cientifico de la
conducta social y de las influencias que se establ@ntre las personas que

forman parte de un grupo es ciertamente actual.

Para delimitar esta rama de la psicologia se hefeeencia al aporte de Gordon
Allport, quien define la psicologia social coman“intento para comprender
como el pensamiento, los sentimientos o la conddetdos individuos estan
influidos por la presencia actual, imaginada o insfih de los deméas”Por tanto,
el psicélogo social pretende conocer el tipo deuémfcias que tienen lugar entre

las personas por el hecho de formar parte de yogru

El individuo vive en un contexto social que lo poee contacto desde su
nacimiento con otros seres humanos de los cuapeshde para conservar su vida,
formar su caracter y aprender el modo de ganarseisténto, este contexto o
grupo social influye en la conducta del individya, que la sociedad funciona
como entidad organizada, le ensefia normas, defménhites a los cuales debe

apegarse su conducta, reforzando las normas y®ici@al que deben sequir.

Por lo tanto, toda sociedad o grupo social posglagexplicitas o implicitas de lo
correcto e incorrecto que sirven para restrindgaaiitar la conducta del individuo

a fin de fomentar el bienestar general. Las aagude unas clases respecto de las
otras varian segun el pais, sus historias, la épdaasituacién por la que estén

atravesando.

Las actitudes predicen las conductas, es asi qudeséfica si la actitud es
correcta a la accion que esta realizando la persira actitud es potente o no
cuando reacciona, también se relaciona la manegaese percibe y la forma en

gue se reacciona ante determinada situacion.

! Enciclopedia de la Psicologia. “Conducta y soai&da997: 416.
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3.1.1. CONCEPTO DE ACTITUD.

El estudio de las actitudes ha ocupado y actuabngigue ocupando un lugar
muy importante en la Psicologia Social. A contindiac se mencionan

definiciones de la actitud desde la perspectivalgienos tedricos:

Rodriguez (1993), define las actitudescomo variables intercurrentes,
directamente inferibles, observables y que conaitu una organizacion
cognoscitiva duradera que incluyen un componengetab a favor o en contra

de un determinado objeto y predisponen a la accfon”

Smith y Mackie (1997), mencionan que las actitudssn predisposiciones de un
sujeto para aceptar o rechazar un determinado abj&ndmeno, situacion, u
otro sujeto y que puede ayudar a predecir la cotalgee el sujeto tendra frente

al objeto actitudinal”®

Haciendo un balance de estos conceptos, es pakablecir que la actitud es la
predisposicion a responder de una determinada maoerreacciones favorables
o desfavorables hacia algo. La actitud viene imibieda por el propdsito que se
percibe, como se responde al mundo y como se adquaprende. Una actitud es
una expresion del presente, pero parte de unxid@ildasada en el aprendizaje
de experiencias previas. La actitud posee tres coerges: Las opiniones o
creencias, los sentimientos y las conductas, festoque a su vez se

interrelacionan entre si.

Las opiniones son ideas que uno posee sobre un yenm tienen por qué
sustentarse en una informacion objetiva, por oadep los sentimientos son
reacciones emocionales que se presentan ante eto,ofjjeto o grupo social, y
finalmente, las conductas son tendencias a conmpertaegin opiniones o

sentimientos propios.

El origen de las actitudes se debe buscar en tasascculturales de cada pueblo y
éstas pueden variar por el sexo, la edad, la daskil, la residencia urbana o

rural, el estatus econémico, etc., también se dpreen un proceso de interaccion

2 Rodriguez, A. “Psicologia social” (4ta ed.). MéxiB. F. Trillas, 1993.
% Smith, E. R. y Mackie D. M. “Psicologia social” adrid: Editorial Médica Panamericana, 1997.
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con los otros, por tanto son un fendmeno sociak p@cual se consideran los
procesos unitarios basicos de la personalidadngéi® a mantenerse a través del
tiempo, persistiendo en la vida adulta, aunque @uekperimentar cambios que
s6lo se consiguen con una psicoterapia profundatra&és del conjunto
organizado de actitudes emocionales e intelectualesdividuo es capaz de
tratar con los demas, este conjunto de actitudiesrdima la propia imagen y son

comprendidas a través de la relacion interpersonal.
3.1.2. COMPONENTES DE LA ACTITUD.
Las actitudes estan constituidas por tres compegent

» El componentecognitivo, se relaciona con creencias, conocimientos y

percepciones acerca del objeto.

» El componenteafectivo, relacionado con lo emocional, el valor positivo o

negativo que se asigna al objeto.

» El componenteonductual, que se expresa mediante la accion de conductas

de hostilidad o apoyo con respecto al objeto cetidud.
3.1.2.1. COMPONENTE COGNITIVO (Lo que piensa).

El componente cognitivo esta formado por los canamitos, las percepciones y
creencias hacia un objeto, también por la infordradjue se tiene sobre el
mismo. Los objetos no conocidos o sobre los quesenposee informacion no
pueden generar actitudes, la representacion coijjnagmuede ser vaga o erronea.
Las actitudes intelectuales, resuelven los probdemasirven para facilitar e
integrar la comunicacion. Para que exista unauatés necesario que exista una

representacion cognoscitiva del objeto.

3.1.2.2. COMPONENTE AFECTIVO (Lo que siente).

El componente afectivo se refiere al aspecto ematio sentimental de la actitud,
consiste en como la persona se siente hacia desamiobjeto, son las

sensaciones y sentimientos que dicho objeto produ@? sujeto; esté puede ser a

13-



favor o en contra del objeto, es el componente caéacteristico de las actitudes

porque en él radica la diferencia principal condiggencias y opiniones.

3.1.2.3. COMPONENTE CONDUCTUAL (Lo que hace).

Es el componente activo de la actitud, el cual efeere a la intencion del
individuo a comportarse o reaccionar de cierto muaina una persona o hacia un

objeto. En este componente se da la relacion eaotited-conducta.

Las actitudes son un tema de gran interés panasloélogos porque desempefian
un papel muy importante en la direccion y canal@ade la conducta social. Las
actitudes no son innatas, sino que se forman argwIde la vida, éstas no son
directamente observables, asi que han de serda$ea partir de la conducta

verbal o no verbal del sujeto.

3.1.3. FORMACION DE LAS ACTITUDES.

La formacion de actitudes se divide en dos ardagrendizaje de las actitudes y

las fuentes de influencia sobre la formacién deuategs:*

» Aprendizaje de Actitudes: Tiene que ver con el proceso que va desde no
tener ninguna actitud frente a un objeto dado,ahtester una actitud frente a

dicho objeto.

» Fuentes de Influencia de la Formacion de Actitudesias principales
fuentes son la experiencia, la influencia persolud, medios masivos de

comunicacion, entre otros.

* Experiencia Directa y PasadéEl principal medio para formar actitudes hacia

algo, es a través del haber podido probar y evalsmalgo.

* Influencia Personal:A medida que se esta en contacto con los demas, se

adquieren actitudes que influyen sobre la vidafalmilia es una fuente de

* Formacién y cambio de actitudes. Disponible em:Hitww.mitecnologico.com.
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influencia fuerte ya que proporciona las creengidss valores basicos desde el

nacimiento de la persona.

* Exposicion a Medios de Comunicacidra gente tiene facil acceso a todo tipo
de medio de comunicacion, como ser; radio, telénjsafiches, etc., es asi que la
publicidad es una fuente importante de informagiéra influir sobre las actitudes
de las personas.

En el mundo moderno, una de las mas grandes icfageren la educacion y
formacion de hombres y mujeres son los medios magie comunicacion, han
tomado tal importancia en la vida diaria que yauenta se dan de la manera en
gue determinan sus gustos, manera de ser, de,\@sthablar, los intereses y

hasta vocaciones de las personas.

3.1.4. COMO SE ADQUIEREN LAS ACTITUDES.

La actitud es una posicion compuesta de valoresyicciones. Generalmente las
actitudes (favorables o desfavorables) se formanadw la persona tiene una
reaccion ante un determinado fenbmeno, idea, et@aldgunos casos las actitudes
son producto de la elaboracion de un juicio ardidg sin la suficiente
informacion objetiva y concreta, por lo que se picmh actitudes desfavorables o
de rechazo.

Las actitudes pueden variar en base a las ciraumatgao conforme la persona
adquiera mayor informacién que le permita constuwirconcepto o idea mas

precisa sobre algun objeto o fenomeno determinado.

Las actitudes se adquieren segun la cultura endehgya crecido y el tiempo de
acontecimientos vividos que tenga cada individsty provoca una actitud u otra
ante diversas situaciones, como por ejemplo, laudctle una persona ante la

muerte de un familiar.

-15-



Una forma muy conocida de adquisicion de actitubase referencia a la
imitacion, copiar formas de comportarse constituyea de las fuentes de
aprendizaje; las actitudes también se adquierdosdgadres, maestros, grupos de

amigos, comparieros, entre otros.

Por lo tanto desde que una persona nace poseandetda predisposicion
genética, a medida que crece moldea sus actitudesreordancia con lo que

admira, respeta o en todo caso con lo que ya posee.
3.2. DISONANCIA COGNITIVA.

El concepto de disonancia cognitiva, en Psicoldugae referencia a la tension o
desarmonia interna del sistema de ideas, creeremasgiones y actitudes que
percibe una persona, la cual mantiene al mismoptedos pensamientos que
estan en conflicto, o un comportamiento que entraoaflicto con sus creencias.
Es decir, el término se refiere a la percepcionirmmmpatibilidad de dos

cogniciones simultaneas.

El concepto fue formulado por primera vez en 195t el psicologo
estadounidense de origen Ruso; Leon Festinger, aédgte intentd explicar la
relacion entre las actitudes y el comportamientopgne que la disonancia
cognoscitiva se refiere a cualquier oposicion guist& entre dos o0 mas actitudes
0 entre comportamientos y actitudes. Esta incoritidtid es incébmoda y por lo

tanto los individuos tratan de disminuirla por d#fietes medios.

Esta teoria plantea que al producirse esa incongiau® disonancia de manera
muy apreciable, la persona se ve autométicamentada para esforzarse en
generar ideas y creencias nuevas para reducinsote hasta conseguir que el
conjunto de sus ideas y actitudes encajen entreosistituyendo una cierta

coherencia interna.

®Enciclopedia de la Psicologia. “Conducta y soci&db@97: 418.
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La manera en que se produce la reduccién de laahs puede tomar distintos
caminos o formas, una muy notable es un cambioctieich 0 de ideas ante la

realidad®

La disonancia cognitiva se da en la vida diari¢adeersonas, tomando en cuenta
gue no siempre hacen lo que piensan, esto se delfferantes situaciones o
circunstancias por las que estan atravesandogppantio se ven en la necesidad de

reaccionar con un comportamiento contrario a seasidvalores o creencias.
3.3. CONCEPTO DE LA PLANIFICACION FAMILIAR.

La planificacién familiar es un componente de lludaeproductiva que implica

lograr una actuacién consciente y responsable dmeidsona en el derecho de
decidir el numero de hijos que desea tener, ademgsopiciar la salud materno
infantil y la paternidad responsable. Para tomé#a decision se debe tener en
cuenta el momento oportuno, considerando las pidsibes econdémicas y

afectivas que se tenga con la pareja.

Con la planificacion familiar se puede organizaiugliro de una familia, disfrutar
de la sexualidad y en el momento que se crea c@nten empezar a tener el

namero de hijos deseados.

Actualmente, el concepto de planificacion familler tomado gran relevancia,
pues cada vez mas se intenta tener un mayor centtaldemografia dentro de un
pais determinado, esfuerzo orientado a superairell@ de la pobreza y elevar
los estandares de vida y educacion de la pobla&ion.esto, los programas de
planificacion familiar han tomado méas fuerza asimgsse volvieron mas
completos y sofisticados, éstos programas consgstastorgarles a las parejas un
conjunto de actividades y procedimientos que cayaerinformacion, educacion
y anticoncepcion para que €stos sean capaces dd@r dadrrectamente su
planificacion. Estos programas de planificacion if@mo control de natalidad,
ademas de traer beneficios en una pareja respendadén consigo grandes

aspectos positivos para la sociedad. Por lo gueniivan que las mujeres den a

® Disonancia cognitiva. Disponible en http://esipédia.org/wiki.
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luz durante los mejores afios de salud, reduceablogos, con el uso de métodos
anticonceptivos previenen embarazos no deseadosvgrplas practicas sexuales

no adecuadas que podrian ser la causa de enferesetiatransmision sexual.

Para realizar una planificacién familiar, se debenocer los diferentes métodos
gue existen para evitar y espaciar los embarazma pareja puede elegir el
método que mejor se ajuste a su necesidad, econsegiaridad, preferencia de

salud y edad.

Los hijos son el fruto del amor y de la decisidospansable del padre y de la
madre, quienes deben pensar en las oportunidagdesjuan a ofrecer, la calidad

del carifio y los cuidados que garantice su desamgblutivo.

La planificacion familiar tiene dos componentes damentales intimamente
relacionados: en primer lugar, una informacion ycadion adecuada de los
hechos anatdmicos, fisioldgicos y psicologicosadselxualidad y la reproduccion.
En segundo lugar, la disponibilidad y accesibilidedlos métodos de regulaciéon

de la fertilidad que permiten concretar la pla@iéién familiar.
3.3.1. OBJETIVOS DE LA PLANIFICACION FAMILIAR.

» Favorecer una sexualidad mas plena sin que esesareamente ligada a la
funcion reproductora.

» Favorecer los nacimientos deseados y evitar laeseados.

Y

Promover la maternidad y paternidad responsable.

» Promover la salud de la familia y reducir la madati materno-infantil
regulando los habitos reproductivos.

» Promover el trabajo interdisciplinario y en equipara la realizacion de

programas.

" Planificacion familiar. Disponible en http://wwwamografias.com
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3.3.2. BENEFICIOS DE LA PLANIFICACION FAMILIAR.

Protege la salud de la madre y del nifio.

Permite a la pareja planificar su familia.

Limita el nimero de hijos que se tiene durantadpafértil.
Evita los embarazos no deseados.

Previene los embarazos de alto riesgo.

V V.V V V VY

Ayuda a la mujer a establecer su salud generab thsica, psicologica y

social.

» Favorece el bienestar de la familia al tener merapb disponible para atender
a los hijos.

» Ayuda a la salud de la mujer en relacion con el enany la frecuencia de los
nacimientos.

» Derechos Humanogpromover la libertad de la pareja para decidirgeé
momento y que numero de hijos desea tener. Estgdib es elemental para
contribuir a la estabilidad y solidaridad familiasi como mejorar la calidad
de vida.

» Ayudar a prevenir el abortadisminuyendo su incidencia, reduciendo asi, la

frecuencia de los embarazos no deseados.

3.3.3. ORIENTACION EN LA PLANIFICACION FAMILIAR.

La orientacion en planificacion familiar, es un gg@so mediante el cual se da
informacion completa y veraz sobre el tema de saxdial para que la persona

tome una decision libre, informada y responsalibeessu vida reproductiva.

La orientacion en planificacion familiar ayuda apareja a elegir y continuar
usando correctamente los mejores métodos en miacidn familiar. Todas las
personas tienen el derecho de recibir una infordmacdompleta y libre de

prejuicios sobre su salud sexual y reproducfiva.

® Dra. Monasterios, C. “Métodos Anticonceptivos”, nte de Investigacién, Educacion y
Servicio (CIES), Bolivia, 2001.
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La motivacion es un factor importante para eficadea cualquier forma de
planificacién familiar, éste también es importapte la practica de abstinencia
periodica ya que la decision es de ambos miembeds ghareja. Ello se refleja
claramente en la diferencia de eficacia entre lgsmp quieren tener mas hijos,
porque ya tienen los que desean, y las que s@atart espaciar los nacimientos.
La importancia de la motivaciéon queda demostrada gman diferencia entre las
tasas tedricas o0 método-eficacia, es asi que mpenags no usan correctamente

el método debido a la falta de informacion y mativa.

Este conocimiento de la fertilidad se conviertepante del conocimiento de la
persona misma, alienta el interés y la comprensidalimina el obstaculo
psicolégico que se crea cuando simplemente selaka @arejas reglas que deben
seguir ciegamente, pero aun asi el bajo nivel skeuecion puede hacer dificil el
uso de cualquier método de planificacion familiamcluso la abstinencia
periodica, pues la persona o la pareja no llegangoender los aspectos practicos

de la técnica del método ni la importancia de ganibicacion familiar.

3.3.4. ASPECTOS IMPORTANTES EN LA FORMACION DE UNA
FAMILIA.

Formar una familia es una de las tareas mas coaspigje asumen tanto hombres
como mujeres dentro de una sociedad. Educar djtss Harles afecto, seguridad
y facilitarles su incorporacion al medio socialrsfiga un gran esfuerzo por parte

de los padres.

Lo mas frecuente es que la familia empiece conpameja. En primera instancia,
para formar una pareja es necesario desprenderke fdmilia de origen, estar
dispuesto a buscar un nuevo espacio emocional ypadimo con otra persona.
Para lo cual se necesita tener cierta madurezreauaciar a los beneficios de ser
hijo, es decir, de alguien que depende econdmicamemfectivamente de sus
padres, y comprometerse a ser adulto, un individdependiente y con capacidad

de tomar sus propias decisiones.
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Cuando se inicia una relacion de pareja cada ewa konsigo mismo la historia,
ya sea positiva 0 negativa, de sus padres, abyétmsilia en la que haya crecido,

y se tiende a repetir con la actual pareja lo apden

En algunos casos las personas se involucran emela@én de pareja sin tener
muy claro lo que son ni lo que quieren. Mas aurghraa de ellas tienen la ilusiéon
de que la pareja solucionara sus problemas peesonal familiares, les

proporcionara la seguridad que no tuvieron o simplge les llenara su soledad.
Esta confusion desestabiliza a la pareja y empikmaproblemas, para los cuales

las soluciones estan lejos de su realidad.

Tener un hijo debe ser una necesidad sentida poosgmde ninguna manera debe
usarse como un mecanismo para unir a la parejacasiones la llegada de un
bebé acelera la ruptura de la relacion. Cuandop&asjas tienen hijos para
mantenerse unidos, estos son hijos no deseadaseqigsatienden y que ademas

no logran una mejor relacién entre los padres.

Lo ideal para tener un hijo seria un acuerdo sdlatde establecido entre los
miembros de la pareja, esta decision debe seseltado de una conversacion y

un acuerdo de lo que este hijo significara paracamb

Para el hombre y la mujer, tener un hijo es un@eapcia que se vive de manera
diferente. En el caso de la mujer, existe miede@scdncierto ante el embarazo,
dudas en cuanto al deseo de tener o0 no un bebasit@nde que éste puede dafar
su cuerpo, temor a que el bebé tenga algun probdémacer, miedo a la muerte

durante el parto y angustia por no saber si saaduana madre.

Al hombre también le preocupa ser un buen padeyngue el embarazo de su
pareja afirma su masculinidad, al mismo tiemportapce enojo perder su lugar

y le preocupa tener capacidad econdmica suficemtsta nueva responsabilidad.

Tanto el hombre como la mujer tienen miedo, angustiudas al enfrentarse a la

posibilidad de ser padres. Sin embargo una adeceadaunicacion en el
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momento de tomar la decisién, permite a ambos asilanpaternidad o la
maternidad con mayor satisfaccion.

3.3.5. RELACIONES INTERPERSONALES Y COMUNICACION.

Las relaciones interpersonales son todas aquellesacciones que se dan en la
relacion que tiene una persona con las demas pdionde una comunicacion

interpersonal, ya sea de tipo verbal o no verbal.

La comunicacion es el proceso que permite la iotéba entre las personas para

lograr distintos propdsitos, siendo necesario eanpla lenguaje comun.

La comunicacion interpersonal es un tipo de conaaimn bidireccional en la que
se lleva a cabo un proceso de intercambio de irHoidn, sentimientos,
emociones, etc., entre individuos o grupos, indsitbs procesos de educacion,

motivacion y orientacion.

La comunicacion es un instrumento muy importanta gatablecer un ambiente
de ensefianza positiva, favorable y que permitaolapecension del mensaje

emitido por ambas partes.

Esta comunicacion puede ser tigo verbal A través del lenguaje, y se ve
influenciada por la entonacién de la voz con quexgesa cada frase o idea, o
puede ser dgpo no verbal Se refiere al lenguaje corporal que todas lasgmers
ponen de manifiesto cuando hablan, es importantesiderar este tipo de
comunicacion, ya que a través de €l se pueden @asajes que muchas veces dan
mayor informacion de lo que se puede estar dicietwo las palabras, estos

pueden ser; gestos, sefias, mirada, movimientaidgba, etc’

Algunos de los problemas que impiden la comunicacidecuada en la pareja
son: No querer hablar, huir ante la aparicion demablema, temor a ser claros
por creer que se pierde el afecto del otro, fadtaancidencia entre lo que se dice

y lo que se hace, no saber escuchar, tener podaladlpara establecer acuerdos,

° Rodriguez, G. y Aguilar, A. “Pintito, hablemos skxualidad”, México, 1994.
'°Dr. Antelo, J. y Lic. Shollaert, J. “Médulos Edtivas”, CIES-CARE, 2002.
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no superar la dificultad para decir con claridad kentimientos o deseos,
acumular resentimientos y no cumplir responsabléeneson las tareas y

obligaciones.

3.4. EDUCACION SEXUAL.

Es el proceso educativo continuo vinculado profumelae a la formacion integral
de nifios y jévenes que les aporte informacion ffieaty elementos de
esclarecimiento y reflexibn para incorporar la sdxlad de forma plena,
enriquecedora y saludable en los distintos momeyntsguaciones de la vida.
(Cerruti 1997).

Cerruti (1997), plantea que los objetivos de todmgrama de educacion sexual

deben estar dirigidos a:

» Lograr el desarrollo de un pensamiento critico jppsbilite la adquisicion de
actitudes positivas hacia la sexualidad, entendutao elemento inherente al
ser humano.

» Favorecer el proceso a través del cual es postlenocerse, identificarse y
aceptarse como ser sexual y sexuado durante alctnao de su vida, sin
temores, angustias ni sentimientos de culpa.

» Favorecer el desarrollo de roles sexuales que @eopelaciones de respeto y
equidad entre las personas, superando discrimimeside género.

» Revalorizar la importancia del componente afecewola vida de los seres
humanos y en sus relaciones interpersonales.

» Favorecer un mayor conocimiento y relacion con relpjo cuerpo, como
elemento de autoestima y de sustento del autocuidedalud.

» Favorecer el desarrollo de conductas sexualesargnsiy responsables hacia
uno mismo y los demas.

» Propiciar la comunicacion de la pareja y en la Vadailiar.

» Proveer criterios equitativos y conductas de resphilidad compartida en la

pareja.
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La educacion en sexualidad debe comenzar lo mgwaem posible, idealmente
desde la concepcién y continuar progresivamentz larjo de toda la vida, se

pueden diferenciar dos tipos de educacion:

La educacién sexual informalse desarrolla a nivel de los mecanismos
espontdneos de socializacion, repercute signifmaténte en nifios y
adolescentes, se produce en forma continua emtdsthiveles: Familia, grupos

de amigos, comunidad, medios de comunicacion, etc.

La educacion sexual formake encuentra incorporada al curriculum de los
establecimientos educacionales y se basa prinogméémen los aspectos
bioldgico-reproductivos, por lo tanto, es necesarayor énfasis en el desarrollo
y formacion de los adolescentes, aportando elermeptra favorecer su
autoestima, elaboracién del pensamiento critica gromocién de valores como

el respeto y la solidaridad entre las persdhas.
3.4.1. SEXUALIDAD.

La OMS (Organizaciéon Mundial de la Salud) definéaasalud sexual como la
integracion de elementos somaticos, emocionalesatetexual, por medios que
sean positivamente enriquecedores y potencienrsapalidad, la comunicacion y

el amor.

La sexualidad constituye una dimensién esencidh eida de todas las personas
porque tiene que ver con su cuerpo, con sus sensscicon sus sentimientos, sus
pensamientos, de relacionarse con los demas y ormismo. Esto varia de
persona a persona, depende del tipo de educaciGalspie recibieron de nifios
tanto en el entorno de la familia, en el colegenda sociedad misma, por ello no
se puede decir que todos tienen el mismo concepka sexualidad.

La orientacion en salud sexual y reproductiva, lgg@ceso mediante el cual se

ayuda a las personas a tomar decisiones informadatuntarias sobre su vida

1 palid Aleja, “Andlisis de la informacién sobre sekidad”. Disponible en
http://www.monografias.com
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sexual y reproductiva. Las mujeres, los hombresas darejas en diferentes
ocasiones desean retrasar el nacimiento de surphijog en otras espaciar el
nacimiento entre ellos o bien ya no tener mas hipslesean consultar por
infecciones de transmision sexual, o solicitar xaneen para deteccion del cancer
del cuello del atero. En otros casos, las embaeszaglqueriran de orientacion
para conocer como alimentarse mejor durante lagést, o0 cOmo mejorar sus

practicas de cuidado a los recién nacidos.

La orientacién, es entonces, una herramienta deumicacion que permite
mejorar la informacién de las usuarias y procusanimos de conducta positivas
hacia el cuidado de la salud de las mujeres, se$asay sus familias, en cualquier

ambito de la salud y de la salud sexual y repraaautt
3.5. METODOS ANTICONCEPTIVOS.

Los métodos anticonceptivos son medidas o alteasatjue emplea el hombre y
la mujer si deciden tener relaciones sexuales atesspaciar o evitar un
embarazo o una enfermedad de transmision sexuahugsmportante que antes
de tomar esta decision las parejas reciban infddmaa orientacion de un

personal capacitado, con el fin de utilizar coaswnte los diferentes métodds.

Los métodos anticonceptivos pueden ser naturadespdrales y permanentes,
cada uno de ellos tiene sus beneficios, venta@esyentajas, el uso o la eleccion
de cada uno va a depender de las caracteristichsufzaes de cada persona.
Ningun método puede considerarse mejor que otas notalmente seguro, cada
método tiene sus indicaciones y debera buscarss gga sea mas idoneo para
cada circunstancia y permita una mejor salud sexaaéficacia tedrica de cada

método aumenta considerablemente si se usa conaEtz

A continuacion se explica brevemente la diferermre métodos naturales,
temporales y permanentes y los métodos que comdspca cada uno de estos

grupos.

2pr. Jack Antelo — Lic. Jan Shollaert, “Modulos ediivos”, CIES-CARE. Bolivia, 2002.
13 Método anticonceptivo. Disponible en http://esipéidia.org/wiki.
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3.5.1. METODOS ANTICONCEPTIVOS NATURALES.

Estos métodos implican el empleo de técnicas patar ® conseguir embarazos,
basados en la observacién de los signos y losnsastajue ocurren de forma

natural durante los dias fértiles e infértilesalelo menstrual de la muijer.
» Meétodo de Ritmo o Calendario (abstinencia periodica

Este método se basa en que la pareja no deberédmeiones sexuales durante el
periodo fértil de la mujer. Los dias fértiles sauellos dias donde se produce la
expulsion de un ovulo listo para ser fecundad@ egpulsion generalmente se
realiza en la mitad del ciclo menstrual. Para dstap el periodo fértil de la
mujer, es necesario hacer un control de los citlesstruales durante seis meses
y es muy importante acudir a un centro de saluda pecibir la orientacion

correcta**
» Meétodo de Lactancia y Amenorrea (mela).

Es un método anticonceptivo basado en el efectatigone la lactancia sobre la
fecundidad. Cuando el bebé se alimenta sélo délgpde la madre, al mamar se
producen sustancias que impiden que el évulo madsaéga del ovario, tampoco
se prepara la matriz para recibir al 6vulo. Estd¢ode no protege contra las

infecciones de transmision sexual.

Para que este método sea eficaz se deben tenewesaclas siguientes

condiciones:
- Que a la mujer no le haya venido su menstruacion.
- Que el bebé sea menor de seis meses.

- Que el bebé reciba lactancia materna completa.

4 Centro de Investigacién, Educacion y Servicio ®IE‘Sexualidad Humana”, Tarija-Bolivia,
1998:91.
' Saber para Decidir. (CIES). La Paz-Bolivia, 2061:3
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3.5.2. METODOS ANTICONCEPTIVOS TEMPORALES.

Son aquellos métodos que son usados por un pedied@empo para evitar un
embarazo. Corresponde a aquellos métodos que deranaecanica obstruyen el
paso de los espermatozoides o de manera quimiciaraia vitalidad espermatica

evitando la fecundacién.

» Condon Masculino (preservativo).

Este método actia como método de barrera que impidentrada de los
espermatozoides a la vagina. Estd compuesto paraterial de latex. Si se usa
correctamente tiene un 97% de efectividad. Es @oumétodo que evita el

contagio de infecciones de transmisién sexal.
» Anticonceptivo Inyectable (depoprovera).

Es un método anticonceptivo que se aplica mediante inyeccion, contiene
hormonas, es decir, unas sustancias parecidagua Ise producen en el cuerpo de
la mujer. La sustancia que contiene este anticaivoepo deja que el ovulo
madure y salga del ovario. Existen dos tipos dedtables, uno que se coloca
cada tres meses y otro que se coloca cada meslaPadministracion de este
método se requiere de personal capacitado. Parsoetle este método se debe
recibir la informacion adecuada. Este método ndegm de las infecciones de

transmision sexudf.

» Dispositivo Intrauterino (t de cobre).

La T de cobre o dispositivo intrauterino, es uncamceptivo que usa la mujer
que desea una proteccion por largo tiempo (10 afce)e la forma de una letra
T, esta elaborado de material plastico recubiastohilos de cobre. Es un método
gue necesariamente debe ser colocado por persosalul capacitado, porque se
introduce dentro del Utero de la mujer. El tamaolal T de cobre es de 3,5

centimetros de largo por tres centimetros de anEBte método actua en el

®Dra. Monasterios, C. “Métodos Anticonceptivos”. lRaz-Bolivia. Centro Investigacion,
Educacion y Servicio (CIES), 2001:16.
7 Saber para decidir. (CIES). La Paz —Bolivia, 2601:
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organismo aumentando la densidad del moco cervicalgue debilita el
movimiento de los espermatozoides. La mujer queséodebe ir a su control cada

vez que el personal de salud se lo indifue.
» Pildora (anticonceptivo oral).

Es un método hormonal para evitar el embarazo,neanticonceptivo oral (se
ingiere por la boca) y debe tomarse todos los dilss misma hora, existen dos
tipos, una es de 21 y otra de 28 pildoras. Laogifdcontienen hormonas que
evitan la ovulacion. Para el uso de este métoddebe recibir la informacion
adecuada en los centros de salud, el mismo nogerate las infecciones de

transmision sexuaf
3.5.3. METODOS ANTICONCEPTIVOS PERMANENTES.

Son aquellos métodos que definitivamente evitafietaindacion por lo tanto
previenen un embarazo para toda la vida, por o tardecisién debe ser segura 'y
con total responsabilidad. Estos métodos requigeamma intervencion quirdrgica

realizada por un profesional.

» Ligadura de Trompas.

Es un método anticonceptivo permanente, consistl ererre y corte de ambas
Trompas de Falopio, lo cual impide la unién entréwilo y el espermatozoide
(fecundacion). Se realiza por intermedio de unarwncion quirargica, para la
realizacion se requiere de personal capacitade BEstodo soélo lo usan las
muijeres que deciden ya no tener mas hijos. Tieaefettividad del 99%

> Vasectomia.

Es un procedimiento quirdrgico de anticoncepcioa ge realiza bajo anestesia,

consiste en el cierre y corte de los conductosrelefies para que impida el paso

Bcentro de Investigacion, Educacion y Servicio (QIESexualidad Humana”. Tarija-Bolivia,
1998:87.

19 Saber para decidir. (CIES). La Paz —Bolivia, 2061:

% Dra. Monasterios, C. “Métodos Anticonceptivos”. I[Raz-Bolivia. Centro Investigacion,
Educacion y Servicio (CIES), 2001:20.
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de los espermatozoides hacia el exterior. Necesante lo tiene que realizar un
médico capacitado. Se realiza Unicamente a honguesno desean tener mas

hijos. Tiene una efectividad del 99%.

3.5.4. ¢ CUAL ES EL MEJOR METODO ANTICONCEPTIVO?

Todas las mujeres y los hombres deberian teneordgtat sobre si desean ser
padres 0 no y cuando lo seran, no es facil tontartg® de decision. Conocer los
meétodos anticonceptivos que las parejas puedenpasarevitar un embarazo y

hablar con el médico son dos buenas formas de aamen

No existe un método anticonceptivo mejor, cada deétene sus propias ventajas
y desventajas, algunos de ellos funcionan mejor gues para evitar un
embarazo. Se debe tener en cuenta que NINGUN méintoonceptivo es
completamente seguro, estos pueden fallar de axumrdbrganismo de cada
persona. Sin embargo, se puede incrementar coaldarente la probabilidad de
éexito de un método si lo usa correctamente. Laaimicma de prevenir un

embarazo es no tener relaciones sexuales, es ldeaiistinencia®

3.6. CONOCIMIENTO DE ANTICONCEPCION EN BOLIVIA.

Los temas de mayor difusion en educacion sexuaé etolescentes y jovenes
son VIH/SIDA (Virus de la Inmuno Deficiencia Hum@gadrome de Inmuno

Deficiencia Adquirida) y reproduccion, los diferestdepartamentos y ciudades
del pais, como ser; La Paz, El Alto, Santa Cruzijd,aCochabamba, Sucre, etc.,
demuestran que dos de cada tres adolescentesnegdde ambos sexos declaran

haber recibido informacion sobre estos temas & pl@tos 13 afios.

Con respecto al conocimiento sobre la planificadamiliar, en general un 52%
de jovenes de todos los departamentos tienen qoiestd respecto a este tema,

en Tarija un 55% de adolescentes y jovenes declteaar este tipo de

2L Dra. Monasterios, C. “Métodos Anticonceptivos”. IRaz-Bolivia. Centro Investigacion,
Educacién vy Servicio (CIES), 2001:22.

“Centro de Investigacion, Educacion y Servicio (QIESexualidad Humana”, Tarija-Bolivia,
1998:94.
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conocimiento, las mujeres entre los 15 a 24 a@oemn mas informacién que los

hombres hacia este tema.

El método anticonceptivo mas conocido por partkosi@dolescentes y jovenes es
el conddn, en el departamento de Tarija un 84%odejdvenes conoce este

método?>

3.6.1. USO Y PRACTICA DE ANTICONCEPCION.

El inicio de la relacién sexual de las mujeres Bsafio mas tarde que de los
varones, aproximadamente a los 18 afos, este asesiz relacionado con el
grado de educacion de la persona, es decir, la pdadedio de la primera
relacion sexual es paulatinamente mayor cuanto mes/su nivel de instruccién
de la persona, esto refleja que dos de cada tresgé no usa un meétodo

anticonceptivo en su primera relacion sexual.

Un 57% de las mujeres jovenes de todo el pais il@zant un método
anticonceptivo, por lo tanto 65% de ellas entre16sy 19 afios han tenido la
experiencia al menos de un embarazo, dentro de eateteristicas tres de cada

cinco de estos embarazos son no desefidos.

Los factores que determinan los embarazos en adolkes pueden variar de
acuerdo a las caracteristicas socioculturales gldileersas poblaciones. Asi, por
ejemplo existen poblaciones en que el embaraza@escentes es culturalmente

aceptado, y por el contrario su no ocurrencia esazada.

Las causas que llevan a las adolescentes a emis&aan problemas en la
organizacion familiar; la excesiva informacion quee a fomentar la liberacion
sexual y la promiscuidad y por el deficiente mardgaesta informacién por parte
de los medios de comunicacion; el desinterés dedoses en lo referente a la

vida social de sus hijos fuera del hogar, etc.

% Viceministerio de Igualdad de Oportunidades. “Eesta Nacional de la Adolescencia y
Juventud 2008". UNFPA. La Paz-Bolivia, 2009:77.

% Viceministerio de Igualdad de Oportunidades. “Esta Nacional de la Adolescencia y
Juventud 2008”. UNFPA. La Paz-Bolivia, 2009: 83-84.
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3.7. ALGUNOS MITOS MAS RELEVANTES SOBRE SEXUALIDAD.

Los mitos son relatos fantasticos o imaginariosti no reflexivo, que intenta

explicar el origen del universo, las relacionesesids hombres, sus éxitos y sus
males, su felicidad y sus culpas. Estos formarepdet pensamiento preldgico o
precientifico, desarrollado por los pueblos antiggomo forma de ofrecer una
vision del mundo, una explicacion de lo real, cwaadn la humanidad no habia
accedido al pensamiento cientifico. Los mismosns&radamentados de acuerdo

a la cultura, a su organizacion social, al pensaimig lenguajé>

A continuacion se describen algunos mitos mas émtes en relacion al tema de

la sexualidad:
“Para conseguir el amor de un hombre es necesanet un hijo con él”

Esto es falso. Ya que es muy probable que en Uaeide en la que la mujer se
embaraza paratrapar al hombre, él la deje antes de que nazca el lnehée se
casen, pero obligados por las familias o por lasnas sociales. Con mucha

frecuencia estos matrimonios fracasan.
“Si la relacion de pareja no esta funcionando puedgorar si se tiene un hijo”

Esto es falso. No se debe esperar que una relawéjore por el solo hecho de
tener un hijo, por el contrario, éste va a implioas tensién en la pareja. El
nacimiento de un hijo generalmente ocasiona cantbidesajustes en la pareja,

los cuales seran mas faciles de superar si existbuena relacion.

“Para el bienestar de los hijos la pareja debe pamacer unida aunque la

relacion ya no funcione”

Esto es falso. Si en una pareja no hay comprenapmoyo Yy carifio, puede existir
falta de respeto, se pueden herir uno a otro @sncpuede existir agresion con
palabras y golpes. En estos casos el hijo vivir@mnmyemas tranquilo con el padre

% Diccionario Larousse de psicologia, Londres, 1998.
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o la madre que con ambos, si tienen una vida dggpdistorsionada. Nunca debe

uno continuar en la relacién sélo por los hijos.
“Las pildoras anticonceptivas producen cancer”

Aunque el uso de la pildora puede ocasionar efestasindarios en algunas

mujeres, no hay evidencia de que provoque cancer.
“No hay posibilidad de embarazo si la mujer se eplimén en la vagina”

El limon acidifica la vagina, lo cual puede intenfeen la movilizacion de los
espermatozoides, pero no es un método anticonoejs/peligroso utilizar estas
sustancias &cidas, pues dafian el tejido vaginadupen Ulcera®

%6 Pinck, S. y Ramén, J. “Cuentos Chinos Sobre Sidagil, México, 1995.
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4.1. AREA DE ESTUDIO.

El presente estudio se enmarca en el arealgidalogia Socialya que la actitud
hacia la planificacion familiar es un factor muy pontante que afecta
significativamente nuestro ambito social, pues édtaye en la personalidad de

los individuos.

La Psicologia Social, tiene por condiciéon eEstudio del comportamiento
humano teniendo en cuenta el contexto y circungtanque le asisten al
individuo, ademas considera sus interrelacionegrando la conducta hacia la

méaxima realizacion del ser humano que es la feditid
4.2. TIPIFICACION DE LA INVESTIGACION.

Por las caracteristicas del tema, la investigag@éntipifica como un estudio
descriptivo, “Los estudios descriptivos, buscan especificar lapipdades, las
caracteristicas y perfil de cualquier fenbmeno gqaesometa a andlisis. Es decir,
mide, evalla o recolecta datos sobre las varialgies comprenden el fendmeno,

para asi describir lo que se investiga”.

Mediante la presente investigacion, se pretenderibeésla actitud de las mujeres
universitarias de 18 a 25 afos de la Universida@ama “Juan Misael Saracho”
frente a la planificacion familiar, especificand@iyalizando la importancia de la
misma, considerando que este tema influye muchia erda cotidiana tanto de
las mujeres como de las parejas en si. Tambiénuedepmencionar que la
investigacion se enmarca en los enfogugantitativo y cualitativo, el primero
es de gran utilidad porque permite evaluar los datemeéricos, frecuencias y
porcentajes obtenidos como resultado de la apfinaael instrumento, asimismo,
se realiza una interpretacion cualitativa de leltados con sustento tedrico al

realizar el analisis de cada uno de los componentesonforma la actitud.

! Jiménez, A. “Psicologia social”,1992
2 Hernandez, Roberto, “Metodologia de la investigadientifica”, 2006:218-220
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4.3. POBLACION.

La poblacion de la presente investigacion estaotordda por todo el conjunto de
estudiantes mujeres de 18 a 25 afos, solterassipieraa las diferentes carreras

de la Universidad Autbnoma “Juan Misael Sarachofadgudad de Tarija.

A continuacion, en el siguiente cuadro se menclarféacultad, las Carreras que
componen dicha facultad y la cantidad total decktsdiantes entre 18 a 25 afios

de cada una de las carreras.

CUADRO N°1

POBLACION

AR
mmmmm PR

*Fuente: D.T.I.C.
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[ 1] Facultad de Ciencias Juridicas y Derecho 514
Politicas
2 | Facultad de Ciencias Econémicas|| Administracion de 564
Financieras Empresas
Contaduria 1160
Publica
Economia 187
3 Facultad de Ciencias Agricolas y| Ing. Agronémica 129
Forestales Ing. Forestal il
4 | Facultad de Ciencias de Tecnolog) Arquitectura 303
Ing. Civil 426
Ing. de Alimentos 97
Ing. Informatica 212
Ing. Quimica 143
5 Facultad de odontologia Odontologia 301
6 Facultad de Ciencias de la Salud| Medicina 261
Bioquimica 357
Quimico 252
Farmacéutica
Enfermeria 621
7 Facultad de Humanidades Idiomas 294
Psicologia 436




4.4. MUESTRA.

Con el fin de lograr una buena representatividadadamplia poblacién que
conforman las mujeres de la Universidad Autonormen Misael Saracho de la
ciudad de Tarija, es que se recurreMalestreo Estratificadp que asume el
criterio de: “..dividir la poblacion en categorias o clases (esiggt dentro de

cada uno de los cuales se realizara una eleccicazat”®

, en este caso, cada una
de las carreras representa un estrato, del cuairea una muestra al azar de las
alumnas mujeres, considerando las caracteristeeda ddad y el estado civil, el

reparto de la muestra en cada estrato sera propatal total de mujeres de cada

carrera.

Para extraer el nUmero de participantes que comfdammuestra se recurre a la
Formula Estadistica del Muestreo

__ Z’INIply

Formula estadistica del muestreo|" = 2 ON-1)+ 2’ [p(g

A continuacion, se detallan cada uno de los elensemie componen esta formula

reemplazando con la numeracion correspondienténaeatigacion.
n.- Es el tamafo de la muestra determinada.
n =162

Z.- Es el punto calculado en la distribucion normabpan intervalo de confianza,
en este caso se esta tomando como intervalo decpafel 95% esto equivale a
1.96.

Z=1.96
N.- Es el tamafio total de la poblacion.
N =6328

p.- Probabilidad de éxito.

% Ander, Ezequiel. “Metodologia de la Investigaci@ientifica”, 1974:85.
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p=0.5
g.- Probabilidad de fracaso.
g=0.5

e.- Error asumido del 5%, relacionado con la invesi@a significa que los
resultados obtenidos pueden tener una diferent&tleon respecto al total de la
poblacion.

Mediante la férmula presentada, se logré obtenpoeientaje y el numero de la

muestra determinada, los cuales se observan eguedrge Cuadro N° 2.

Porcentaje(%).- Se uso la regla de tres, de manera individaamultiplico el
namero total de cada carrera por 100, ese resutadtividié por el total de la

poblacion’

Muestra- El nUmero total de toda la muestra se multippod cada uno de los

porcentajes de las diferentes carretas.

4Ver anexo N° 3
®Ver anexo N° 4
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CUADRO N° 2

MUESTRA

o

Carrera
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RRSB5R35355555
RRSB5R35355555
RRSB5R3355555
RRSB5a3355555
RRSE5R35355555
RRSB5a35355555
RRSB3a35355555
RXB5a35355555
RRB5a35355555
RsEsassssasass
RXB5a35355555
RRB5a35355555
asssassssasassd
RSEsassssasass
RRSE5a35355555
RXSB5a35355555
RRSB5R35355555
[
RSB5a35355555
RRSB5a35355555
RSB5a35555555
RRB5a35355555
3sasassssasasss
RRSB5a35555555
RRB5a35555555
RRSB5a35355555
RRS35a35555555
RRSB5a35555555

Facultad de ClenCIas Derecho
Juridicas y Politicas

2 Facultad de Ciencias| Administracion 564 9% 14
Econdmicas y de Empresas

el Contaduria 1160 | 18% | 30
Publica

Economia 187 3%

3 Facultad de Ciencias| Ing. Agronomical 129 2%
Agricolas y Forestales Ing. Forestal 71 1%

5
3
2
4 | Facultad de Ciencias (| Arquitectura 303 5% 8
11
2

Tecnologla R 426 7%

Ing. de 97 2%
Alimentos

Ing. Informatica 212 3% 5

Ing. Quimica 143 2% 4

Facultad de odontologj Odontologia 301 5% 8
7

9

6

Facultad de Ciencias ¢ Medicina 261 4%

la Salud Bioguimica 357 6%
Quimico 252 4%
Farmacéutica
Enfermeria 621 16
7 Facultad de Idiomas 294 8
Humanidades | psjcologia 436 11

e
e

é:ﬁ'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\'\M\M\M\'\M\M\'\M\M\'\M\M\M\'\M\M\'\M\M\'\M\M\M\'\M\M\'\M\M\'\M\M\M\'\M\M\'\M\M\AAAAAAAAAN

N

*Fuente: Elaboracion propia.
*Ver anexosN° 3y 4.

4.5. METODOS.

Los métodos de investigacion que se utilizaron lexdesarrollo del presente

trabajo fueron:
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4.5.1. Método Tedrico.

Este método permite profundizar en el conocimiestncial del tema de estudio,
se usa principalmente en la construccion del meg@oco y en la interpretacion

de los datos, aunque estan presentes en todo nmdeela investigacioh.

En esta investigacion el método tedrico sera de grdidad ya que estara
presente al momento de recabar la informacion aeeede diferentes medios y

como la misma se relaciona en el ambito social.
4.5.2. Método Empirico.

El aporte de este método al proceso de investigacds resultado
fundamentalmente de la experiencia. Este métodibiptasrevelar las relaciones
esenciales y las caracteristicas fundamentaleslyjeto de estudio a través de
procedimientos practicos con el objeto y diverseslios de estudio. Este método
se emplea en la recogida de los datos, registrdicida, analisis, interpretacion y
transformacion de la realidad en el proceso destiyarcion, apoyando la practica
de la misma, entre ellos se encuentran; la entegvig observacion, el

cuestionario, el andlisis de documentos, etc.

El método empirico sustentara la investigacioneemeédida en que se observa
que el tema de planificacion familiar es una tecaatie gran relevancia en el
entorno social, es por tal motivo que se recabdados mediante el cuestionario
de la escala de Likert los que seran aplicados anlgeres universitarias de 18 a

25 afnos.
4.5.3. Método Estadistico.

El método estadistico ayuda en la organizacioreguejon de la investigacion a

través de la medicibn numérica y un analisis estiadi de los resultados de la

® Pefia, L. “Orientacion para el disefio de investégay elaboracion de informes de tesis”. Tarija-
Bolivia, 2004.
" Ibidem.
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misma, tomando en cuenta que se deben considgteroal indicadores como ser

frecuencias, porcentajes y promedio

Este método es beneficioso para la investigaciorgye mediante su aplicacion
se obtienen datos cuantitativos de los resultagodasl técnicas aplicadas en

relacion a la muestra.

4.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS.

4.6.1. Técnica.

La técnica empleada, escelestionariode la escala de Likert.

4.6.2. Instrumentos.

El instrumento utilizado en el presente trabajdaetscala de actitud hacia la
planificacion familiar” , las escalas son instrumentos de medicion o psueba

psicolégicas, que frecuentemente son utilizadas lpamedicion de actitudes.

La escala de actitud permite medir las predispmsés individuales relacionadas
con el conocimiento, los sentimientos y el compoigato que adquieren las
mujeres universitarias respecto a la planifica¢amiliar, cada una de estas areas

esta compuesta por dieciséis afirmaciones.

Esta escala consiste en un conjunto de items paelesn en forma de
afirmaciones, ante los cuales se pide la reacaddlasl personas a las que se les
administra; la persona debe responder eligiendodenias cinco alternativas de
eleccion de dicha escala. A cada punto se le asign@alor numérico que

posteriormente sirve como puntuacion.
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4.7. PROCEDIMIENTO.

Este proceso de la investigacion se desarrollaifemedtes fases, las que se

describen a continuacion:

12 Fase.Revision bibliografica: En la primera etapa se realiza una revision
bibliografica detallada, que sustenta tedricamendela la investigacion

presentada.

22 FaseValidacion de los instrumento<El instrumento aplicado fue preparado y
validado por un docente del area social (Lic. R&maCary Condori),
posteriormente fue sometido a una prueba pilot@ pexalmente realizar su

administracién a la muestra asignida.

32 Fase.Recoleccion de informacionEsta fase consistié en la aplicacion del
cuestionario, escala de Likert, destinado a mujendgersitarias solteras de 18 a
25 afos. Sevisitd cada una de las carreras que conforman laergsidad
Autonoma “Juan Misael Saracho” de la ciudad dejdase seleccioné alumnas al
azar que cumplan con los requisitos establecidos laometodologia de la
investigacién, se pregunté a las estudiantes su, edaestado civil y la carrera a
la cual asisten, de acuerdo a su respuesta saleohsi cada una de ellas como
parte de la muestra. Posteriormente se explicéneaty el tipo de investigacion
de la cual seran parte, sefialando el procedimieuni® deben seguir para
responder cada una de las afirmaciones que comnfiotogtres componentes
fundamentales de la actitud.

En este tipo de investigacion se tropieza conéaipposicion y voluntad de cada
estudiante, tomando en cuenta que solo se puedarubiellas en el periodo de
descanso entre una clase y otra y por tal motigonals no quieren colaborar con
las respuestas, poniendo de excusa que tienenstudiag, que estan apuradas o
que el cuestionario es amplio, entre otras. Se imesic estas caracteristicas para

gue sean tomadas en cuenta y mejoradas en possangestigaciones.

8 Ver anexo N° 1
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42 FaseAndlisis e interpretacion de los resultaddsn esta etapa se procedio a la

correccion y andlisis de la informacion obteniddasninstrumentos aplicados.

52 Fase.Conclusiones y recomendacioneBn base a la elaboracion de la fase
anterior se realizaron las conclusiones y recomzades que respondieron a los
objetivos planteados.
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5.1. CONSIDERACIONES GENERALES.

En el presente capitulo se procede a realizar ulisen de los resultados
obtenidos mediante la aplicacion, correccion erpmetacion del instrumento
aplicado“Escala de Actitud’; destinado a mujeres universitarias entre 18 a 25
afnos de las diferentes carreras de la U.A.J.MeSa diudad de Tarija.

A continuacién se presentan una serie de cuadrescquotienen, a manera de
sintesis, dieciséis afirmaciones relacionadas a oad de los componentes de la

actitud; cognitivo, afectivo y conductual.

El orden de presentacién de los cuadros y andésigonde a los objetivos que
han sido planteados al inicio de la investigacEm;primer lugar se analizan los

tres objetivos especificos y posteriormente eltolmegeneral.

Es asi que en el Cuadro N°3 y Grafico N°1 se obsetatos referentes al primer
objetivo especifico, identificando el conocimied®las mujeres con relacion a la
planificaciéon familiar, éste se ve reflejado en aatha de las afirmaciones

planteadas, mostrando el grado de acuerdo de lagi@i de estudio.

A continuacion, se muestra el Cuadro N°4 y Graft2 que corresponde al
segundo objetivo especifico, donde se ven mandestéos sentimientos de las

universitarias hacia la planificacion familiar.

Posteriormente, se evidencian datos que corresporale tercer objetivo
especifico, en el que se ve expresado el compamamique demuestran las

mujeres frente a la planificacion familiar.

De manera global y respondiendo al objetivo gensrlevidencia un cuadro y
gréfico que responde a la actitud que asumen |gasr@suuniversitarias frente a la

planificacién familiar.
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5.2. INDICADOR DEL COMPONENTE COGNITIVO DE LA ACTIT UD.

Para dar cumplimiento a@kimer objetivo especificoque planted;ldentificar los
conocimientos y opiniones de las mujeres universda frente a la

planificacion familiar”, sepresentan los siguientes resultados.

Cuadro N° 3

Componente Cognitivo

Favorable | Neutro | Desfavorable | Total
Conocimiento Fr |% Fr % | Fr % Fr %
La P.F. es importante en la vida de una persona53 | 95 6 4 13 2 162 | 100
Pienso que la P.F. es una decision individual. 91 8 517 4 162 | 100
Para el uso de algin M.A. la persona debe
informada. 155 | 96 5 3|2 1 162 | 100
Creo que para realizar una P.F. es necesarig usar
algln método. 112 69 28 | 17|22 14 162 | 100
Para realizar una P.F. se debe tomar en cuenta la
madurez psicologica. 13483 20 12| 8 5 162 | 100
Es importante tomar en cuenta la madurez fisica
antes de realizar una P.F. 1( 67 29 18| 24 15 162 | 100
Para realizar una P.F. se debe tomar en cuenta la
situacion familiar. 118 73 22 14| 22 14 162 | 100
La situacion econdmica influye en la toma|de
decisién sobre una P.F. 1172 19 12| 26 16 162 | 100
Pienso que el uso de M.A. provoca enfermedades
en las mujeres. 64|40 49 30| 49 30 162 | 100
Creo que es importante informarse sqgbre
educacion sexual antes de realizar una P.F. 92 11 712 1 162 | 100
La comunicacion es fundamental para degidir
sobre una P.F. 15193 7 4 14 3 162 | 100
Creo que una pareja debe planificar el namerp de
hijos que desea tener. 1385 14 9|10 6 162 | 100
El hombre es el Unico que decide si su pareja usa
0 no un M.A. 127\ 78 14 |19 |21 13 162 | 100
Creo que el embarazo debe darse dentro del
matrimonio. 53 |33 57 35|52 32 162 | 100
Pienso que es importante ponerse de acuerdq cada
qué tiempo desean tener hijos. 1/ 85 14 9|10 6 162 | 100
Pienso que es mejor decidir previamente el
numero de hijos que se desean tener. 87 15 9|6 4 162 | 100

*Fuente: Escala de actitud.
*Elaboracion: Propia.

*Fr.. Frecuencia.

*P.F.: Planificacion Familiar.
*M.A.: Métodos Anticonceptivos
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Grafico N° 1

Componente Cognitivo

Favorable Neutro Desfavorable

Conocimiento

*Fuente: Escaia’ue acutlu.
*Elaboracion: Propia.

El componente cognitivo de la actitud se basa enrepresentacién cognoscitiva
del objeto, el mismo esta formado por las percemmsg/ creencias, asi como por
la informacidén que existe sobre el mismo. Los @geto conocidos o sobre los

gue no se posee informacion no pueden generangesitquizas solo prejuicios.

Casi todas las personas en algun momento de sas metesitaran consejo sobre
planificacion familiar, por ello la ensefianza cuidsa de los métodos

anticonceptivos tiene un papel muy importante pasaorcionar tal informacion.

Segun la teoria la planificacion familiar, es unmponente de la salud
reproductiva que implica lograr una actuacion cmme y responsable de la
persona en el derecho de decidir el nUmero de bijesdesea tener, ademas de
propiciar la salud materno infantil y la paternidasponsable. Para tomar esta
decision se debe tener en cuenta el momento opgrtconsiderando las

posibilidades econdmicas y afectivas que se teogdacpareja.
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Si bien no se hace hincapié en cada una de lanagiibnes planteadas en el
anterior cuadro, es porque todas éstas estanaedalzis y son complementarias al
cumplimiento del objetivo planteado, el cual preenenfatizar el nivel de

conocimiento de la poblacion asignada a la invast@n, por lo tanto se hace

énfasis en las que obtuvieron mayor porcentaje.

Es asi que el primer objetivo especifico pretenefiejar el conocimiento y

opiniones que tienen las mujeres universitariagHa@lanificacion familiar.

De acuerdo a los resultados obtenidos en la apita® la escala de actitud que
consta de dieciséis afirmaciones relacionadaseaobgttivo, en el Grafico N°1 se
muestran los resultados generales, en el cual miedoque un 87% de las
mujeres universitarias poseen wonocimiento favorableen relacion a la

planificacion familiar, ésto quiere decir que tieneonocimientos correctos o
adecuados de acuerdo a la tematica que se haguanan cada una de las

afirmaciones correspondientes a este componente.

Este elevado porcentaje sobre el conocimiento slanlajeres universitarias se
puede ver detallado en el Cuadro N°3, en él seradisdos porcentajes que
obtuvieron cada una de las afirmaciones, entrs skbapuede mencionar que un
96% de las encuestadas consideran que es importamée informacion y

conocimientos sobre los métodos anticonceptivossaae usarlos.

Segun lo expuesto los métodos anticonceptivos,nsedidas o alternativas que
emplea el hombre y la mujer si deciden tener refees sexuales y desean
espaciar o evitar un embarazo o una enfermedadadentision sexual. Es muy
importante que antes de tomar esta decision lagagareciban informacién u
orientacion de un personal capacitado, con el énutllizar correctamente los

diferentes métodos.

Por lo tanto, antes de usar algun método anticonogda persona se debe
informar de las ventajas y desventajas, de esa rmasroger el que va de

acuerdo con las caracteristicas personales daradidauo.
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Un 95% de las mujeres consider6 que es importam&hificacion familiar en la
vida de una persona; la referencia del punto amtegfieren que la planificacion
familiar si es importante, ya que teniendo la imfacion correcta, la persona
pierde ciertos temores y dudas que en algunasopessestan presentes a causa

de una mala informacion.

Otro punto que se considera importante para realiza planificacion familiar es
la comunicacion, es asi que un 93% de las mujergengitarias coinciden en esta
afirmacion, tomando en cuenta que en una relackdpageja ambos deben tener
una comunicacion fluida para estar de acuerdo emlifarentes decisiones que
vayan a tomar, también consideran importante glas etismas pueden decidir
sobre el tema y plantearlo a su pareja, para gl®sse pongan de acuerdo en la

eleccion.

La comunicacion es un instrumento muy importanta gstablecer un ambiente
de enseflanza positiva, favorable y que permitaolapcension del mensaje

emitido por ambas partes.

Esta también va relacionado con una buena infodnasbbre educacion sexual
antes de iniciar la planificacion familiar; portemto, se infiere que la informacion
sobre estos temas es fundamental para cuando B¢guemento de decidir sobre
el uso de métodos anticonceptivos; s6lo de esteerada persona estard bien

informada, sin lugar a dudas ni temores.

En lo que respecta a la educacion sexual, segteotéa se considera como; el
proceso educativo continto vinculado profundamenta formacion integral de
nifos y jovenes que les aporte informacion ciesdtifiy elementos de
esclarecimiento y reflexion para incorporar la sdixiad de forma plena,
enriquecedora y saludable en los distintos momeyntsguaciones de la vida.
Lograr el desarrollo de un pensamiento critico gasibilite la adquisicion de
actitudes positivas hacia la sexualidad, entendistao elemento inherente al ser
humano. Favorecer el proceso a través del cual assblp reconocerse,
identificarse y aceptarse como ser sexual y sexdadante el transcurso de su

vida, sin temores, angustias ni sentimientos deacul
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En los siguientes parrafos se desarrolla infornmaocgdacionada al conocimiento
gue tienen los/as adolescentes y jovenes respéatedaicacion sexual en nuestro
departamento, datos obtenidos de la Encuesta Ndctn la Adolescencia y
Juventud 2008 realizada por el viceministerio dalidad de oportunidades de la

ciudad de La Paz.

En el departamento de Tarija se puede destacangbg% de los adolescentes y
jovenes reciben informacién sobre el VIH/SIDA (\drde la Inmuno Deficiencia
Humana/Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquiridainy73% sobre el tema de

reproduccién, ya que son los temas mas frecueptisatiucacion sexual.

La edad en la que empiezan a recibir este tipofdemacion es a partir de los 13
afos, tanto hombres como mujeres, esto quiere dgee las fuentes
fundamentales son los establecimientos educativodifgrentes medios de

comunicacion?

Tomando en cuenta que a partir de los 13 aflostia empapados del tema, en
nuestro departamento el promedio de edad en ldogu@venes inician su vida
sexual es a los 17 afios y las mujeres a los 18 eéi@sdepender de la cultura, la

educacion y del entorno familiar en el que viven.

El método anticonceptivo mas conocido en Tarija pms jovenes es el
preservativo (condon). El nivel de instruccion staealejado de esta tematica; es
decir, el uso de los métodos anticonceptivos tamleigta relacionado con la
educacioén. Los jovenes que tienen un nivel de @siaterior, en su mayoria no
usan un método y los jovenes con un estudio supstito hacen frente a una

relacion sexudl.

Los datos mencionados anteriormente se relaciomatacpoblacion, tomando en

cuenta que la edad promedio de la muestra es de2b&fios, es el parametro de

! Viceministerio de Igualdad de Oportunidades. ‘l&sta Nacional de la Adolescencia y
Juventud 2008”. UNFPA. La Paz-Bolivia, 2009:76.

% Viceministerio de Igualdad de Oportunidades. “Esta Nacional de la Adolescencia y Juventud
2008". UNFPA. La Paz-Bolivia, 2009:78.
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edad en la que las jovenes ya han iniciado susadaal y ya deberian tener los
conocimientos necesarios para poder tomar decsiopertunas con respecto al

tema.

También se toma en cuenta que ya atravesaronda eszolar en la que reciben
la mayor cantidad de informacion respecto a estogm$ (entre otros); es asi que
en la etapa universitaria generalmente ya no secenf estas tematicas,

sobreentendiendo que se poseen los conocimientesares.

Ademas, en la universidad los temas de educacikuak@&o forman parte del

contenido de la curricula de las carreras que corao las facultades, la Facultad
de Ciencias de la Salud es la Unica que esta adad la salud, por lo tanto tocan
estos temas a grandes rasgos, enfocandose enreadke $sus materias de cada

carrera.
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5.3. INDICADOR DEL COMPONENTE AFECTIVO DE LA ACTITU D.

Para dar cumplimiento alegundo objetivo especificgque dice;*Describir los
sentimientos y emociones de las mujeres univergafrente a la planificacion

familiar”, se presentan los siguientes resultados:

Cuadro N° 4

Componente Afectivo

Sentimiento Aceptacion | Indiferencia | Rechazo Total

Fr % Fr % Fr % Fr %
Siento que es importante realizar una P.F. | 94 58 33 20 35 22 162 | 100
Siento que uno mismo debe realizar una P{R.41 | g7 11 7 10 |6 162 | 100
Asumo la necesidad de recibir informacion
sobre M.A. 140 |86 13 |8 9 6 162 | 100
Considero que es necesario la utilizacién de
un M.A. para realizar una P.F. 105| 65 35 22 22 14 [162 | 100
Siento que para realizar una P.F. se debe
tomar en cuenta la madurez psicolégica. |[131 |81 20 12 11 7 162 | 100
Asumo que la madurez fisica es importante
para realizar una P.F. 115/ 71 24 15 23 |14 162 | 100
Siento que antes de realizar una P.F. se debe
tomar en cuenta la situacion familiar. 12175 24 |15 17 |11 162 | 100
Considero que la situacién econémica inflliye
en la toma de decision sobre una P.F. 1474 20 |12 22 |14 162 | 100
Tengo miedo que algunos M.A. sgan
causantes de alguna enfermedad. 5534 40 25 67 |41 162 | 100
Considero que antes de realizar una P.F. debo
tener informacion sobre educacién sexual. 1593 7 4 5 3 162 | 100
Me da verglienza hablar con mi pareja sobre
el uso de M.A. 27 |17 28 |17 107 |66 162 | 100
Asumo la necesidad de planificar en pareja el
namero de hijos que deseamos tener. 1278 20 12 15 |9 162 | 100
Tengo temor a que mi pareja me abandone si
no le hago caso respecto al uso de M.A. 1171 21 13 26 |16 162 | 100
Siento que s6lo una pareja casada debe decidir
tener hijos. 91 |56 34 21 37 |23 162 | 100
Siento que s6lo en pareja podemos degidir
cada qué tiempo deseamos tener un hijo. 1171 26 16 21 |13 162 | 100
Asumo que es mejor tener un numgro
adecuado de hijos para su mejor bienestar 1490 12 7 4 3 162 | 100

*Fuente: Escala de actitud.
*Elaboracion: Propia.
*Fr: Frecuencia.
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Grafico N° 2

Componente Afectivo

Aceptacion Indiferencia Rechazo

Sentimientos

*Fuente: Escala‘ae acutua.
*Elaboracion: Propia.

El componente afectivo se refiere al aspecto ematio sentimental de la actitud,
consiste en como la persona se siente hacia desegmiobjeto, son las
sensaciones y sentimientos que dicho objeto proeni@ sujeto; éste puede ser a
favor o en contra del objeto, es el componente caéacteristico de las actitudes

porque en él radica la diferencia principal condi@encias y opiniones.

Actualmente, en nuestro contexto o en algunas i@snibdavia se manifiestan
ciertos mitos o prejuicios en relacion al tema decacion sexual, esto trae
consigo grandes dudas en los adolescentes y jgvgrmeslo que buscan
informacion acorde a su curiosidad, y en alguns®<da informaciéon obtenida
puede ser errbnea o mal direccionada. Los mitesdedior de la sexualidad

impiden que las jovenes reciban educacion abieirtanga sobre la teméatica.

Los mitos son relatos fantasticos o imaginariostige no reflexivo que forman
parte del pensamiento preldgico o precientificosad®llado por los pueblos

antiguos como forma de ofrecer una vision del munda explicacion de lo real,
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los mismos seran fundamentados de acuerdo a laaudt su organizacién social,

al pensamiento y lenguale.

Algunos de los mitos mas comunes en nuestro cangat por ejemplo; “para
conseguir el amor de un hombre es necesario tenkijaucon él”, “las pildoras
anticonceptivas producen cancer”, “no hay posiadide embarazo si la mujer se

aplica limén en la vagina”, etc.

Las actitudes se adquieren segun la cultura endasg haya crecido y el tiempo
de acontecimientos vividos que tenga cada individedgio provoca diversas
actitudes ante determinadas situaciones. Asi miéstas se adquieren de los
padres, maestros, grupos de amigos, comparierofaysdeiedad en si; a medida
que la persona crece moldea sus actitudes en ctammia con lo que admira, esto

quiere decir que las personas estan expuestaga vambios.

Dentro del componente afectivo se habla de sentimsey emociones. Para
detallar este aspecto es que se menciona la difarda la siguiente manera: las
emociones, son un estado afectivo relativamenteehyae tiende a presentarse de
forma brusca influyendo en el individuo, de tal m@nque provoca una reaccion
gue hace que estén presentes manifestaciones @restdlteraciones cardiacas y
respiratorias, etc.), por otra parte los sentinmignno son actos sino
representaciones mentales, que se expresan meediaataor, odio, atraccion,

agrado, desagrado, etc.

Hay mujeres timidas que no se atreven a hablarndeema tan normal, por
sentirlo como algo intimo, como lo es el de la ffleacion familiar, la educacién
sexual o que realmente desconocen que la anticcidoees posible o accesible.
Por tanto, es importante generar acciones dondglisey aconseje a quienes lo
necesiten, con una buena explicacion sobre estatitan pues la dificultad
principal es que muchas técnicas anticonceptivasnaomplicadas, sino que no

se sabe como aplicarlas o no se usan correctanpenti@|ta de informacion.

El componente afectivo de una actitud, se refieseatimiento ya sea a favor o
en contra de un objeto o situacion social; es lpomente més caracteristico de

® Diccionario Larousse de psicologia, Londres, 1998.
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la actitud, para lo cual es necesario que tambié&taeun componente cognitivo.
Los afectos son estados de tension o de alertacpmapafian los pensamientos
que tienen la funcidn de regular la motivacion ydamducta. Por lo tanto, todo
pensamiento y percepcion estan vinculados a urtcafém este caso se hace
referencia al sentimiento que expresan las mujen@isersitarias hacia la
planificacién familiar. Para este analisis se maman los datos mas relevantes

obtenidos en la aplicacion del instrumento.

En el Gréfico N°2 se verifica que un 76% de la poidin tiene un sentimiento de
aceptacion hacia la planificacion familiar, es deque la mayor parte de las
encuestadas sienten que es importante hablar deesst y por lo mismo, al
momento de realizar una planificacion familiar, stwen sentimientos de
aceptacion. Este porcentaje se refleja en el Cudé#o que estd compuesto por
varias afirmaciones, la que reflejan los sentinment emociones de las mujeres

con relacién a la tematica.

A modo de realizar un detalle de los resultados sigsificativos, es posible
afirmar que un 93% de las mujeres universitari@iten que es sumamente
importante recibir informacion sobre el tema decadion sexual para conocer y
actuar de acuerdo a la percepcion individual dexaath. Dentro del tema de
educacion sexual se habla de los métodos antictveep es asi que las
entrevistadas consideran que es necesario esteldipaformacion para tener el

conocimiento adecuado al momento de usar algundoéto

Este punto se relaciona con el resultado del coemtercognitivo, ya que de igual
manera las universitarias piensan y sienten quen@g importante tener los
conocimientos sobre el tema de planificacion famipara recién poder decidir

sobre el mismo.

También es importante recalcar que un 90% de lgsresusienten la importancia
de planificar el nimero de hijos que desean teaex @l bienestar de los mismos,
esto se podria relacionar con las caracteristieasadpoblacion, tomando en
cuenta que ésta corresponde a mujeres solteras Hhta 25 afilos que alun no
tienen hijos y al momento de decidir, ellas valéndia informacién recibida.
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Los hijos son el fruto del amor y de la decisidospansable del padre y de la
madre, quienes deben pensar en las oportunidaddsgjuan a ofrecer, la calidad
del carifio y los cuidados que garantice su desar@blutivo. Lo ideal para tener
un hijo seria un acuerdo solidamente establecitte é&ms miembros de la pareja,
esta decision debe ser el resultado de una comi@nsp un acuerdo de lo que
este hijo significard para ambos.

Un 87% de las mujeres sienten que deben tomaregisi@h de forma individual
respecto a la planificacion familiar. Teniendo emrta que cada persona toma
sus propias decisiones de acuerdo a su personglidath no se debe confundir

con el hecho de que otra persona imponga su decisio

Es importante resaltar la necesidad de las mujaregersitarias de recibir
informacion sobre los métodos anticonceptivos. @esidera esta situacidon como
fundamental para dejar de lado algunos prejuiciaomfusiones que tienen al
respecto. De la misma manera, se cree que la iafoémy los conocimientos son
la base primordial para tomar ciertas decisioneacderdo al tema, porque asi se
resuelven las dudas, ciertos mitos que en algumsxssaconfunden a la persona, ya

gue son inculcados de acuerdo a la creencia dencatizo familiar.

Los métodos anticonceptivos son medidas o alteasatjue emplea el hombre y
la mujer si deciden tener relaciones sexuales atesspaciar o evitar un
embarazo o una enfermedad de transmision sexuahugsmportante que antes
de tomar esta decision las parejas reciban infddmaa orientacion de un

personal capacitado, con el fin de utilizar coaewnte los diferentes métodos.

Asimismo las mujeres sienten la importancia de toera cuenta la madurez
psicologica y fisica al momento de realizar la gieacion familiar, considerando
la situacion en la que viven. La madurez psicokbdiace referencia al estado
emocional de las persona, si esta preparada pabar la informacion necesaria,
para el uso de algun método anticonceptivo, parenadre o no, etc. La madurez

fisica se enfatiza con la edad de la mujer y sardafo fisico.
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Estos aspectos se toman en cuenta ya que; en @nnséancia, para formar una
pareja es necesario desprenderse de la familiaigienp estar dispuesto a buscar
un nuevo espacio emocional y compartirlo con oeesgna. Para lo cual se
necesita tener cierta madurez para renunciar bdosficios de ser hijo, es decir,
de alguien que depende econdémicamente y afectivandsm sus padres, y
comprometerse a ser adulto, un individuo indepernelig con capacidad de tomar

sus propias decisiones.

Estos puntos se pueden relacionar con otras afiomes; las mujeres sienten que
la situacion econdémica influye en la planificaci@miliar, ya que en casos de
embarazo la parte econOmica es muy importante sjuse dar un bienestar
adecuado al nifio, como lo expresaron las mujerésers es primordial el aspecto
emocional, tanto en la vida del recién nacido calmda madre, no puede pasar
desapercibido el ambito econémico.

Por lo mismo, el concepto de planificacion familie tomado gran relevancia,
pues cada vez mas, se intenta tener un mayor temtia demografia dentro de
un pais determinado, esfuerzo orientado a supkcécelo de la pobreza y elevar

los estandares de vida y educacion de la poblacion.

Lo descrito esta relacionado con el temor de algummajeres, quienes sienten que
sus parejas las pueden abandonar si ellas no corople sus exigencias o0 en
algunas situaciones los hombres imponen a las ewjer utilizar o no
determinado método. También se estima que los hesmominan a las mujeres
involucrandose con sus sentimientos, ya que denasara las mujeres acceden a

cumplir sus 6rdenes.
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5.4. INDICADOR DEL COMPONENTE CONDUCTUAL.

Para dar cumplimiento &rcer objetivo especificoque menciona;Establecer

la predisposicion comportamental de las mujeres versitarias frente a la

planificacion familiar”, se presentan los siguientes resultados.

Cuadro N° 5

Componente Conductual

Conducta Positiva Intermedia | Negativa Total

Fr % Fr % Fr % Fr %
Tomo en cuenta la importancia de una P.F

110 |68 14 |9 38 23 |162 | 100
Realizo una P.F.

111 |69 21 |13 30 19 162 | 100
La informacién que tengo sobre los M.A. |es
insuficiente para realizar P.F. 69 43 37 |23 56 35 [162 | 100
Utilizo M.A. para realizar una P.F. 84 52 30 |19 48 30 |162 | 100
Estoy preparada emocionalmente para realizar
una P.F. 129 |80 18 |11 15 9 162 | 100
Tomo en cuenta mi madurez fisica anteg de
realizar una P.F. 117 |72 |25 |15 |20 | 12 [162 | 100
Para realizar una P.F. tomo en cuenta] mi
entorno familiar en el que vivo. 121|75 20 |12 21 13 |162 | 100
Tomo en cuenta mi situacién econémica antes
de realizar una P.F. 130] 80 19 |12 13 8 162 | 100
Utilizo métodos sin temor de que provoquen
alguna enfermedad. 67 |41 50 |31 45 29 162 | 100
Recibi informacion sobre el tema educagion
sexual. 127 |78 11 |7 24 15 [162 | 100
Hablo con mi pareja sobre el uso de M.A.

115 |71 28 |17 19 12 162 | 100
Planifico con mi pareja el numero de hijos
que queremos tener en el futuro. 107 |66 26 | 16 29 18 162 | 100
Sélo usaré algan M.A. si mi pareja me|lo
propone. 105 |65 26 |16 31 19 |162 | 100
Solo tendré hijos cuando me case.

66 41 43 | 26 53 33 |162 | 100
Decidiré con mi pareja cada qué tiempo
deseamos tener nuestros hijos. 12|78 23 |14 12 7 162 | 100
Unicamente decidiré con mi pareja la cantiflad
de hijos que deseamos. 121 75 27 | 17 14 9 162 | 100

*Fuente: Escala de actitud.
*Elaboracion: Propia.
*Fr: Frecuencia.
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Gréafico N° 3

Componente Conductual

1

Positivo Intermedio Negativo

Comportamiento

*Fuente: Escaia'ue acutla.
*Elaboracion: Propia.

Segun la teoria el componente conductual haceerefier. al componente activo
de la actitud, el cual se refiere a la intencioh iddividuo a comportarse o
reaccionar de cierto modo hacia una persona o0 haciaobjeto. En este

componente se da la relaciéon entre actitud-conducta

Las actitudes no son innatas, sino que se fornbamaago de la vida, éstas no son
directamente observables, asi que han de serdasea partir de la conducta

verbal o no verbal del sujeto.

Todas las sociedades grandes o pequeiias, simmlesgejas definen ciertas
pautas de conducta necesarias para el funcionandenta misma. El individuo
vive en un contexto social que lo pone en contdegzle su nacimiento con otros
seres humanos de los cuales depende para conservigia, formar su caracter y
aprender el modo de ganarse el sustento, estoeqdémir que cada individuo

desde su nifiez debe saber cdmo actuar dentrogtapEu social.
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Estas caracteristicas reflejan el componente cdéndude la actitud, ya que éste
es la disposicion a actuar influenciado por los dosiponentes anteriores. El
comportamiento dependera de la reaccion, ya seav@ © en contra hacia

determinado objeto o accion lo cual influye sigrafivamente en el individuo.

El componente conductual es la tendencia a reaamgien este caso se habla de la
conducta que adoptan las mujeres universitariasekation a la planificacion

familiar.

El componente conductual estd directamente reladmron el afectivo, asi los
sentimientos positivos tienden a generar dispasésoen las personas para
entablar un contacto mas estrecho y una experignoilangada con el objeto de
la actitud y los sentimientos negativos que impli¢cendencias de escape o0
evasion con el objetivo de aumentar la distancieeda persona o el objeto de la
actitud.

Las mujeres universitarias adoptan oomportamiento positivdrente a la

planificacion familiar, esto se ve reflejado erceifico N°3, que muestra que un
65% del total de las mujeres asume esta tenddaajag significa que actian con
responsabilidad al momento de tomar una decisispero al tema; se presume
que ésto se debe a la informacion adecuada y uwimsamo de aceptacion hacia

la misma.

También se evidencia un minimo porcentaje de unpoot@miento intermedio
con un 30%, lo que refleja que algunas mujerestiadudas sobre la conducta

gue adoptan hacia la planificacion familiar.

El Cuadro N° muestra que un 80% de las mujereiric@nque toma en cuenta
su situacion econdmica antes de realizar algundgplanificacion familiar; esta
reaccion puede estar determinada por el hecho @e lgumayoria de las

entrevistadas aun dependen de sus padres econ@nieam

La planificacién familiar es un componente de lludaeproductiva que implica
lograr una actuacion consciente y responsable geedsona en el derecho de

decidir el nimero de hijos que desea tener, ademgsopiciar la salud materno
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infantil y la paternidad responsable. Para tom#a dgcision se debe tener en
cuenta el momento oportuno, considerando las pidsibes econdémicas y

afectivas que se tenga con la pareja.

Dentro de este aspecto, es necesario considerar gérsona esta preparada
emocionalmente como para asumir la responsabitiddd maternidad, es asi que
el 80% de las mujeres toma en cuenta antes deaeaha planificacion familiar;
ésto es importante ya que aun ellas no son mddeésnismo modo, es elemental
saber que el traer un nifio al mundo conlleva uma gesponsabilidad. Por lo
tanto, la decision debe ser consciente y respomsaialra brindar un mejor

bienestar al nifo.

Formar una familia es una de las tareas mas coaspigje asumen tanto hombres
como mujeres dentro de una sociedad. Educar ajtss tarles afecto, seguridad
y facilitarles su incorporacién al medio socialrsfiga un gran esfuerzo por parte

de los padres.

Asimismo, se estima que las mujeres deciden caamgja el nUumero de hijos que
desean tener; esto se puede relacionar con losgporgncionados anteriormente.
De igual forma toman en cuenta el entorno famiiarel cual viven; si bien la
poblacién de estudio aun no convive con una pariejanen hijos, es importante
destacar que tienen muy en claro los factores meados al momento de tomar

la decision.

Tener un hijo debe ser una necesidad sentida poogmde ninguna manera debe
usarse como un mecanismo para unir a la parejacasiones la llegada de un
bebé acelera la ruptura de la relacion. Cuandop&asjas tienen hijos para
mantenerse unidos, estos son hijos no deseadaseqigsatienden y que ademas

no logran una mejor relaciéon entre los padres.

En caso de un embarazo es importante tomar enacetr@mbiente que se le
proporcione al recién nacido (pues esto influye muen su desarrollo evolutivo),
las personas deben estar bien informadas paraideod total libertad y
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seguridad sobre lo que se cree que es mas adepasalcsu realidad actual,

analizando la situacion desde varias perspectivas.

En este ambito, cabe considerar algunos datos ora&uns, en la Encuesta
Nacional de la Adolescencia y Juventud 2008 reddizzor el Viceministerio de
igualdad de oportunidades de la ciudad de La Razjmglican que un alto indice
de adolescentes y jovenes, entre las edades de 1% afos, tuvieron la
experiencia de al menos un embarazo. En este ipdéctomina el embarazo no
deseado, debido a la falta de uso de algun métaiitmaceptivo, por lo tanto se
demuestra que a pesar de recibir la informacidess@, las jovenes aun tienen

falencias en la toma de decisionies.

Con todo lo mencionado anteriormente y relaciondondares componentes, se
puede sefalar que los factores sociales que imflepeel embarazo adolescente
pueden estar interrelacionados entre si; es decipuede mencionar el nivel de
conocimiento, las percepciones individuales, caltumivel de educacion, estrato
socioeconomico, familia, edad, entre otros. Todo @¥luye en la adopcion de
conductas reproductivas a temprana edad. Las @sujeriversitarias toman en
cuenta estos elementos (entre otros) al momerdgtdar frente a la planificacion

familiar.

De manera general, pese a la actitud positiva deoldacion determinada, se
puede observar en las estadisticas del departamaertdodavia existe un gran
porcentaje de adolescentes embarazadas a muy temedad, lo que puede
deberse a la falta de responsabilidad sobre est@itan por parte de las mismas,
también por malos entendidos o ciertos temoreagleduarias hacia los métodos

anticonceptivos.

* Viceministerio de Igualdad de Oportunidades. “Esta Nacional de la Adolescencia y Juventud
2008". UNFPA. La Paz-Bolivia, 2009:83.
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5.5. ACTITUD FRENTE A LA PLANIFICACION FAMILIAR DE LAS
MUJERES UNIVERSITARIAS.

Para dar cumplimiento abjetivo general que indica;"Determinar la actitud
gue tienen las mujeres universitarias de 18 a 25oafde la Universidad
Auténoma “Juan Misael Saracho” de la ciudad de Tai frente a la

planificacion familiar”, se presentan los siguientes resultados.

Cuadro N° 6

Componentes de la Actitud

Comp. Afectivo | Componente Componente Conductual Total
Cognitivo
Positivo | Intermedio Negativo
Fr % | Fr % Fr % Fr [%
Conocimiento
Favorable
S 92 |74 |28 |23 1 |1 |121] 98
= Conocimiento
QL ® Neutro
g & 2 2 -- - -- -- 2 2
S g Conocimiento
n Desfavorable
Total 94 |76 |28 |23 1 |1 [123]100
Conocimiento
g Favorable 7 |20 |13 |37 |- |- |20 |57
o8 —
E % Eon:)umlento
ED eutro 5 |14l6 |17 |3 |9 |14] 40
k= = Conocimiento
S = Desfavorable |-- |- |1 3 - - |1 |3
Total 12 |34 |20 |57 |3 |9 |35 |100
Conocimiento
@ Favorable - - -- -- -- -- - --
= Conocimiento
o O
*qc-)'g Neutro
£ i e e 3 |75 |3 |75
c Conocimiento
3 Desfavorable |-- |- |- |-- 1 25 |1 | 25
Total
-- - |- - 4 100 |4 100

*Fuente: Escala de actitud.
*Elaboracion: Propia.
*Fr: Frecuencia.
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Gréafico N° 4

Actitud frente a la Planificacion Familiar

Positiva Neutra Negativa

ACTITUD

*Fuente: Escala’ae acutua.
*Elaboracion: Propia.

Después de haber analizado los tres componentdarfiiamtales que conforman
la actitud es que se da respuesta de manera gehgrahcipal objetivo de la
investigacion, que tiene como proposito respondeéll es la actitud de las

mujeres universitarias frente a la planificaciomifér.

Se define a la planificacion familiar, como unaiesele medidas o acciones que
tienden a estimular un ejercicio responsable deXaialidad humana, en cuanto a
su capacidad procreacional. Esto significa unduacttonsciente, voluntaria, de

cada persona durante el ejercicio de su sexuadidiedla procreacion.

La planificacion familiar es permitir a las pareg@srcer libre y responsablemente
el nimero y espaciamiento de sus hijos y obtenenftamacion, el medio
necesario para hacerlo, asegurando que se ejeyz&@ones con conocimiento y

tenga a su disposicion una gama de métodos segefasces.
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El problema es que entre la educacion, la inforéragi el comportamiento hay
una enorme brecha, ademas hay mitos que van airtato franco y abierto de

la sexualidad en la poblacién.

La actitud, como ya se menciond en anteriores fuéras la predisposicion para
responder a algo en particular; esta reaccion psediavorable o desfavorable, y
viene influenciada por lo que se percibe y el c@moeacciona ante el mundo de
manera general, el cOmo se actla es una expredigmesdente pero siempre esta

influenciada por experiencias pasadas.

La actitud sobre la planificacion familiar no sifiga restringir los nacimientos,
sino una actuacion consciente con un alto sengd@sponsabilidad que significa
tener los hijos deseados y que éstos nazcan eiciras apropiadas. La ilusion
natural de casi toda mujer es tener hijos, ¢peémtos hijos debe tener cada
pareja?, es una cuestion que se vera influida pdtiples factores como la
educacion, cultura, religion, estilo de vida, aagones y las oportunidades de

cada persona en particular.

El costo y riesgo de la crianza de los hijos pusgteun factor que induce a las
parejas a tener familias menos numerosas. Sin gmban algunos casos la mala
o buena informacion que tiene la mujer influye staelecision. Es importante dar
a las parejas el conocimiento necesario que lesif@etomar por si mismas

decisiones prudentes y responsables.

Si bien se menciona que la pareja puede decidiects a este tema, del mismo
modo es fundamental que cada persona, de manéraluad, tome esta decision,
es por eso que la investigacion hace hincapié eactaud de las mujeres

universitarias hacia la planificacién familiar.

De manera, general se puede observar en el Griifidoque un 80% de las
mujeres universitarias tienen umtitud positivarespecto a la planificacion
familiar. Este alto indice se ve en los tres congnbes que conforman la actitud,
reflejando una notable aceptacion hacia esta pratilea.
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Los datos marcados en el grafico permiten apregisg los altos indices

pertenecen a conocimientos favorables, tienenr@amiento necesario respecto
al tema y sentimientos de aceptacion; esto indiea gienten la necesidad de
reaccionar favorablemente. Finalmente, presentancanducta positiva respecto
a la planificacién familiar, estan predispuestastaar de manera favorable. Estos
tres aspectos fueron analizados en detalle en waglale los componentes que

respondieron a los objetivos especificos.

La actitud positiva, es la actitud mental adecuadaualquier situacién que ayuda
a resolver los problemas que puedan aparecer eangho. La actitud que se
toma frente a los problemas o sucesos que se pmasentidianamente, es

finalmente la que determina la dimension e impaitade los mismos.

Las actitudes constituyen una guia conductualetsnaida, que resume la manera
de comportarse en una situacion determinada, permdtar con la realidad y

reducir la incertidumbre que la separa de ellaagisgue, si hay algo aferrado a
nuestro ser son nuestras actitudes; conocerlakaesencial en todo camino de
mejora personal y profesional. Por supuesto queblemos resultados no se
logran solo con buenas actitudes, hay alli conasitos, habilidades, experiencia

acumulada, entre otros factores.

Por todo lo mencionado anteriormente, es que sdeprexalcar que las mujeres
universitarias tienen una predisposicion positiva tbmar una decision
responsable respecto a la planificacion familiar,gue se ve reflejado en el
andlisis realizado a través de los objetivos efipesj que responden finalmente

al objetivo general de investigacion.

Las actitudes varian segun las situaciones potdakes atraviesan las personas,
es asi que relacionando con nuestra poblaciéon dedies las mujeres
universitarias tienen la informacion necesariaamecidir sobre la planificacion

familiar.

® Pérez R. “Actitud Positiva”. Disponible en httpaiiw.asimetcapacitacion.actitud
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Se considera que la informacion que tienen es éumdia, es decir, asumen
conocimientos de lo que es la planificacion familia importancia de la misma,
los factores que influyen en la planificacion y tmsocimientos de los métodos

anticonceptivos.

Por lo tanto, se considera que; la orientacién lamificacion familiar es un

proceso mediante el cual se da informacién completaraz sobre el tema de
salud sexual para que la persona tome una dedtisiéninformada y responsable
sobre su vida reproductiva. Esto ayuda a la paepegir y continuar usando
correctamente los mejores métodos en planificafz@dniliar. Todas las personas
tienen el derecho de recibir una informacion comapielibre de prejuicios sobre

su salud sexual y reproductiva.

En el terreno universitario, en la mayoria de E&searas existe un alto porcentaje
de alumnas mujeres, ellas son las mas vulnerabtesriio, en caso de tomar la
decision sobre el uso de algun método anticonaeiva decision de tener un
hijo, entre otros, por ese motivo se las tom6 cameestra intencionada de

estudio de la presente investigacion.
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6.1. CONCLUSIONES.

De los datos obtenidos en base a todo el desad®lla investigacion acerca de la
actitud frente a la planificacion familiar de lasujsres universitarias, se ha

llegado a las siguientes conclusiones:

ler. Objetivo EspecificoIdentificar los conocimientos y opiniones de las

mujeres universitarias acerca de la planificaciamiliar”.

El conocimiento de las mujeres universitarias retspa la planificacion familiar
esfavorable ya que por los resultados presentados en el GINRR, es posible
inferir que un gran porcentaje (96%) de estudiantessideran que es
fundamental adquirir informacion respecto a losadés anticonceptivos, a la
educacion sexual, a los beneficios de la planiiicatamiliar y a otros tipos de
informacion referidos al tema, todos estos aspedtoplican tener un

conocimiento favorable.

Se debe tomar en cuenta que obteniendo la infoémaclecuada las estudiantes
tienen la oportunidad de poder decidir con maygusdad respecto al uso de los
diferentes métodos; por ejemplo; las mujeres quéiemen informacién de los
anticonceptivos tienen soélo una opcion y es de sarlos, ello podria traer
consecuencias como, embarazos no planificadosesneeflades de transmision
sexual; pero las mujeres que tienen un conocimidatorable tienen dos
opciones que son: hacer uso de los métodos angiptiwas o no. Este ejemplo
permite demostrar que las opciones de eleccion meplian cuando el
conocimiento es favorable. Cabe rescatar que danEcion es la base esencial de
todo aprendizaje, por lo tanto, con el conocimiemgesario y entendiendo las
causas y efectos la planificacion familiar, las ene$ pueden tomar una decision

oportuna y responsable.

2do. Objetivo Especificd'Describir los sentimientos y emociones de las mage

universitarias acerca de la planificacion familiar”
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Referente a este componente sobressdatimientos de aceptacidrespecto a la
planificacion familiar, ya que las estudiantes ®anque es importante tener
informacion sobre el tema de educacion sexual (934M)bién consideran que
deben tener un numero reducido de hijos para unrmb&nestar de los mismos,
para ello deben decidir sobre una planificacion ilfam El sentimiento de
aceptaciéon implica que las mujeres asumen los amneEr@os que tienen del tema
y muestran una reaccion positiva frente a la inémidn, ademas este sentimiento
permite que el conocimiento cobre un significadpontante a la hora de tomar
decisiones. Por todo lo dicho anteriormente se @uderir que estos aspectos se
relacionan significativamente con la poblacién skei@io.

3er. Objetivo EspecificoEstablecer la predisposicion comportamental de las

mujeres universitarias frente a la planificaciomfidiar”.

El comportamiento positivo, es actuar con respadhdal), es decir, llevar a cabo
acciones que permitan informarse sobre educacikrakpor lo tanto las mujeres
sujetas al presente estudio son conscientes dbda due deben realizar para una

planificacién familiar adecuada.

De acuerdo al comportamiento que adoptan las nsujespecto a la planificacion
familiar se observa que el comportamientgesitivg ésto se ve reflejado en las
diferentes afirmaciones presentadas en el cuestiornen las cuales las mas
frecuentes son: que las mujeres tomarian en csenseuacion econémica antes
de realizar una planificacion familiar y verificami si estan preparadas

emocionalmente antes de tomar su decision.

Considerando que la poblacién involucrada estaddarpor mujeres que todavia
son estudiantes y en muchos casos aun dependefngcamente de sus padres,
ellas consideran que deben ser mas responsablesusoracciones sobre la

planificacion familiar.

Objetivo General:“Determinar la actitud que tienen las mujeres umsitarias
de 18 a 25 afos de la Universidad Autbnoma JuaradlliSaracho de la ciudad

de Tarija frente a la planificacion familiar”.
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De manera general, se determina que la actitudsdelijeres universitarias frente
a la planificacion familiar epositivg ya que los datos mencionados en los
anteriores objetivos son los componentes fundardesni@e la actitud y éstos

demuestran el resultado sefialado.

La finalidad de la planificacién familiar consisgte mejorar la salud de la madre,
de los hijos y de la familia en general. Para toomer importancia este tema, hay
que partir de un punto muy elementatdaponsabilidagasimismo para tener una
vida préspera se debe planificar cuan numerosassadjue sea la familia y para
ésto es importante tener conocimientos sobre loferediies métodos
anticonceptivos y la efectividad de los mismos ddpea del conocimiento y del

modo de uso de cada persona.

Como conclusion general, los resultados obtenidesstnan que las mujeres del
presente estudio piensan, sienten y actian fawreite respecto a la

planificacion familiar.

La hipdtesis planteada a un inicio de la investiasostiene quélLa actitud de

las mujeres universitarias de 18 a 25 afios de lavémsidad Autbnoma Juan
Misael Saracho frente a la planificacion familias megativa caracterizada por:
conocimientos y opiniones favorables, sentimierdes rechazo y reaccion
conductual negativa”. Eta hipotesiesrechazadaen la mayoria de los aspectos
mencionados, ya que de manera general en losadésslse destaca una actitud
positiva, con un sentimiento de aceptacion y ursaién conductual positiva
hacia la planificacion familiar; en el aspecto gaeacepta la hip6tesis es en que
las mujeres tienen una favorable predisposiciérlecomponente cognitivo, es

decir que tienen conocimientos correctos respddtna planteado.
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6.2. RECOMENDACIONES.

En la presente investigacion se desarrollan algsumgsrencias a ser consideradas:

>

Las autoridades responsables en el area de la sibdn promover y
fomentar material relacionado a la tematica solemificacion familiar,
proporcionando informacion (tomando en cuenta ldsrehtes medios de

comunicacién) a toda la poblacion.

Ejecutar programas de prevencion y promocion selarificacion familiar
conjuntamente con los profesionales competenteta deméatica en forma
multidisciplinaria, los mismos deben ser expuestosentros de salud y en

unidades educativas, tanto del area urbana corab rur

Crear conciencia a nivel de las autoridades debseducativo y del sector
salud, en la sensibilizacion y capacitacion a lndgsores y padres de familia
sobre la planificacion familiar, para que ellos g dar una informacion

correcta a los adolescentes.

Lograr cambios actitudinales positivos en la pablacestudiantil en los
colegios y también de la universidad, a travésatlerés educativos sobre el
tema de salud sexual y salud reproductiva, y denemaera superar en los

jovenes ciertos tabus sobre el tema de sexualidad.

Realizar investigaciones donde se tome como teagtiacipal, la relacion
entre el nivel de conocimiento y el uso actualaterhétodos anticonceptivos
entre las parejas del area rural y el area urbdeagsa manera con los

resultados obtenidos reforzar con los talleres meados anteriormente.

Realizar investigaciones donde se tome como temdtimcipal, estudios
comparativos entre el nivel de conocimiento respextla planificacion
familiar entre hombres y mujeres, con el objetiw ahr a conocer qué

poblacidn necesita mayor informacion respectorabte
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» Asi mismo se ve conveniente que dentro de la usided se realicen
proyectos e intervenciones con un equipo intengliserio conformado por
las diferentes instituciones que trabajan con ggtede informacion y esto
puede ser de gran utilidad para los estudiantda deiversidad “Autébnoma
Juan Misael Saracho”, tomando en cuenta que la riaagle los ellos son de
diferentes areas de la ciudad de Tarija y en mudedss casos no tienen la
informacion correcta respecto a la planificaciomifear, por lo tanto se ve

conveniente difundir estos conocimientos dentradrisma.
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