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Resumen
Objetivo: Determinar la relacion entre los factores socioculturales, institucionales, personales,
econdmicos y geograficos con la accesibilidad al servicio de planificacién familiar en estudiantes

de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025.

Metodologia: El estudio se desarrolld bajo un enfoque cuantitativo, nivel correlacional, con
disefio no experimental y corte transversal. La poblacion estuvo conformada por 634 estudiantes,
los cuales se selecciond una muestra de 240 mediante muestreo probabilistico estratificado. La

técnica fue la encuesta y como instrumento un cuestionario.

Resultados: Los resultados evidenciaron que existe una relacion significativa entre los factores
socioculturales, institucionales, personales, econémicos y geograficos con la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar (p < 0.001). En cuanto a las dimensiones analizadas, se
evidencid que los factores socioculturales no presentan relacién significativa con la accesibilidad
(p=0.295), a pesar que el 85.4% de los estudiantes se ubico en un nivel medianamente favorable.
De igual manera, los factores institucionales tampoco mostraron relacién significativa (p = 0.165),
predominando condiciones medianamente favorables en el 77.9% de los casos. Por otro lado, se
encontro relacion significativa entre los factores personales y la accesibilidad (p < 0.001),
observandose que el 82.5% de los estudiantes presenté un nivel medianamente favorable.
Asimismo, los factores econémicos y geogréaficos mostraron relacion significativa (p < 0.001),

con un 84.2% de estudiantes en nivel medianamente favorable.

Conclusion: Existe relacion significativa entre los factores socioculturales, institucionales,

personales, econémicos Yy geograficos con la accesibilidad al servicio de planificacion familiar.

Palabras clave: Planificacion familiar, accesibilidad, adolescentes, factores asociados, salud

sexual y reproductiva.
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Abstract

Objective: To determine the relationship between sociocultural, institutional, personal,
economic, and geographic factors with accessibility to family planning service in students of an
Educational Institution in Nasca, Ica, 2025.

Methodology: The study was developed under a quantitative approach, correlational level, with
a non-experimental design and cross-sectional section. The population was made up of 634
students, of whom a sample of 240 was selected through stratified probabilistic sampling. The
technique was the survey and the instrument was a questionnaire.

Results: The results showed that there is a significant relationship between sociocultural,
institutional, personal, economic, and geographic factors with accessibility to family planning
services (p < 0.001). Regarding the dimensions analyzed, it was evident that sociocultural factors
do not present a significant relationship with accessibility (p = 0.295), despite the fact that 85.4%
of the students were at a moderately favorable level. Similarly, institutional factors did not show
a significant relationship either (p = 0.165), with moderately favorable conditions predominating
in 77.9% of cases. On the other hand, a significant relationship was found between personal
factors and accessibility (p < 0.001), observing that 82.5% of the students presented a moderately
favorable level. Likewise, economic and geographical factors showed a significant relationship
(p < 0.001), with 84.2% of students at a moderately favorable level.

Conclusion: There is a significant relationship between sociocultural, institutional, personal,
economic, and geographic factors with accessibility to family planning services.

Keywords: Family planning, accessibility, adolescents, associated factors, sexual and

reproductive health.
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INTRODUCCION

La planificacion familiar constituye un componente esencial de la salud publica, ya que
permite a las personas tomar decisiones informadas sobre su salud sexual y reproductiva.
En el caso de los adolescentes, el acceso oportuno a estos servicios es fundamental para
prevenir embarazos no planificados, infecciones de transmision sexual y otras
consecuencias que pueden afectar su desarrollo personal, educativo y social. Sin embargo,
diversos factores pueden influir en la accesibilidad a los servicios de planificacion
familiar, limitando su uso en esta poblacion.

A nivel internacional la educacion sexual es sumamente importante para la planificacion
familiar, sin embargo, en muchas instituciones educativas, especialmente en paises como
Ecuador y Colombia, la educacién sexual es limitada o inadecuada, lo que afecta la
comprension de los estudiantes sobre salud sexual y reproductiva; en algunos paises de
América Latina, solo el 50% de los estudiantes reciben educacion sexual adecuada. (1)
El acceso a métodos anticonceptivos modernos es esencial para la planificacion familiar;
en Estados Unidos, el acceso es generalmente mas amplio que en paises de América
Latina o Africa, donde las barreras socioeconémicas y geograficas son comunes; en
Estados Unidos, alrededor del 70% de los adolescentes tienen acceso a metodos
anticonceptivos, mientras que, en algunos paises de Africa, este porcentaje puede ser
inferior al 20% (2). Factores como la pobreza y la distancia geogréfica limitan el acceso
a servicios de planificacion familiar; en paises como Argentina y Chile, las diferencias
regionales afectan significativamente la accesibilidad; en Ecuador y Colombia, alrededor
del 60% de los estudiantes enfrentan barreras econdmicas para acceder a servicios de
salud sexual y reproductiva. (3)

Las politicas gubernamentales pueden facilitar o limitar el acceso a servicios de
planificacion familiar; en Estados Unidos, las politicas varian significativamente entre
estados, mientras que, en paises como Chile, las normas son mas estandarizadas y
alrededor del 80% de los estudiantes pueden acceder a servicios de planificacion familiar
gracias a politicas inclusivas. (4)

A nivel nacional , en el Pert el acceso a servicios del area de planificacion familiar es un
derecho humano fundamental que permite a las personas decidir sobre su salud sexual y
reproductiva, no obstante, especialmente entre los estudiantes, existen varios factores que
limitan el acceso a estos servicios; muchas instituciones educativas, especialmente en
zonas rurales y amazonicas, enfrentan dificultades para acceder a servicios de salud
sexual y reproductiva debido a la falta de infraestructura y personal capacitado, la pobreza
y la falta de recursos econdmicos son barreras significativas para acceder a métodos

anticonceptivos y servicios de salud, ademas, la falta de capacitacion adecuada de los



profesores para tratar temas de salud sexual y reproductiva con sensibilidad y
profesionalismo es un obstéculo. (5)

Existen normas técnicas que garantizan el acceso a métodos anticonceptivos sin
necesidad de autorizacion parental, pero su aplicacion puede ser irregular; segun la
Encuesta Demografica y de Salud Familiar, un porcentaje significativo de mujeres,
incluidas las indigenas, no tienen acceso a métodos anticonceptivos modernos, lo que
resulta en embarazos no deseados; 77.6% de jovenes sexualmente activas utilizan
métodos anticonceptivos, pero la mayoria de los embarazos adolescentes son no
planificados, aunque hay recomendaciones para incluir educaciéon sexual integral, su
implementacion efectiva es variable, afectando la accesibilidad a la planificacion familiar.
(6)

En Ica, aproximadamente el 60% de los estudiantes podrian tener acceso a educacion
sexual integral, aunque esto varia segun la institucion educativa y su implementacion
efectiva, la educacion sexual es fundamental para que los estudiantes puedan tomar
decisiones informadas sobre su salud sexual y reproductiva, pese a ello, la falta de
implementacion efectiva en algunas escuelas puede limitar su impacto; alrededor del 70%
de los estudiantes podrian tener acceso a servicios de salud basicos, pero el acceso a
servicios especializados de planificacion familiar puede ser menor, especialmente en
zonas rurales. (7)

Un 40% de los estudiantes podrian enfrentar barreras socioecondmicas que limitan su
acceso a servicios de planificacion familiar, los factores socioeconémicos y culturales
juegan un papel importante en la accesibilidad a servicios de salud, alrededor del 50% de
las politicas publicas podrian estar implementadas efectivamente, aunque su impacto
puede variar segun la region. (8)

En el contexto educativo, los estudiantes de instituciones educativas representan un grupo
vulnerable debido a barreras como la falta de informacion, creencias culturales, temor al
estigma, asi como limitaciones en la disponibilidad y calidad de los servicios de salud.
Estas dificultades pueden verse acentuadas en zonas especificas como Nasca, Ica, donde
estos factores desempefian un papel importante en el acceso a dichos servicios.

En este sentido, resulta necesario analizar los factores relacionados a la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de la institucion educativa de Nasca, Ica,
durante el afio 2025. La identificacion de estos factores permitira comprender mejor las
barreras existentes y contribuira al disefio de estrategias orientadas a mejorar el acceso y

la utilizacion de estos servicios, promoviendo asi el bienestar integral de los estudiantes.
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Antecedentes de la investigacion.

Internacionales

Pérez A., et al. (2025) México. En su estudio titulado Determinantes del acceso a
servicios de planificacion familiar en adolescentes en América Latina, tuvo como objetivo
identificar los principales factores que influyen en el acceso a estos servicios; utilizando
como metodologia una investigacién béasica, con enfoque cualitativo y disefio de revision
sistemética. La unidad de analisis estuvo conformada por articulos cientificos obtenidos
de bases de datos internacionales, seleccionando aproximadamente 30 estudios que
cumplieron con los criterios de inclusion establecidos; obteniendo como resultados que
el acceso a los servicios de planificacion familiar estd condicionado por factores
educativos, sociales e institucionales, destacando el nivel educativo, el acceso a
informacion confiable, la calidad de atencién en salud y las desigualdades
socioecondmicas; concluyendo que la accesibilidad a estos servicios es multifactorial y
requiere intervenciones integrales orientadas a reducir las brechas existentes (9).
Tesema G., et al. (2024) Etiopia. En su estudio titulado Utilizacion de los servicios de
planificacion familiar y factores asociados en adolescentes en Etiopia, tuvo como objetivo
determinar los factores asociados a la utilizacion de los servicios de planificacién familiar
en adolescentes; utilizando como metodologia un estudio cuantitativo, de tipo
correlacional, con disefio no experimental y de corte transversal, aplicado a una muestra
de 1,200 adolescentes mediante encuestas demograficas; obteniendo como resultados que
aproximadamente el 38% de los adolescentes utilizaba algiin método anticonceptivo,
mientras que el 62% no accedia a estos servicios, evidenciandose que los adolescentes
con mayor nivel educativo tenian 2.3 veces mas probabilidad de utilizar métodos
anticonceptivos, asimismo, aquellos con acceso a informacién adecuada presentaban un
incremento del 45% en el uso de estos servicios, y la cercania a los establecimientos de
salud aumentaba significativamente la probabilidad de acceso; concluyendo que la
accesibilidad a los servicios de planificacion familiar depende de factores individuales,
sociales e institucionales que determinan su utilizacion en adolescentes(10).

Alvarez L., et al. (2022) Colombia En su estudio titulado Accesibilidad y oportunidad
de la presentacion del servicio en el programa de planificacién familiar de una ESE del
suroccidente colombiano 2020-2023, el cual buscando determinar la accesibilidad y
oportunidad del programa de planificacion familiar; utilizando como metodologia un
estudio cuantitativo, tipo descriptivo, muestra 280 individuos; obteniendo como
resultados que 99,7% eran de sexo femenino y 0,3% sexo masculino, en asignacion de
citas un 71,0% dijo tenerlas entre 1 a 6 dias, 18,7% entre 7 a 11 dias, 5,7% entre 12 a 16
dias 'y 4,6% posterior a dieciséis dias, el tiempo para consulta es de 15 minutos en 59,3%,
24,0% de 25 minutos, 14,9% de 10 minutos y 1,8% de 25 minutos de atencion;
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concluyendo que reconocen la inexistencia de una adecuada infraestructura, resaltan la
disponibilidad y pertinencia de informacion y de los métodos que se les proporciona, se
encontra respeto e inclusidn por la diversidad, cultura y creencias. (11)

Ninsiima L., et al. (2021) Malawi. En su estudio titulado Factores que influyen en el
acceso Y la utilizacién de servicios de salud sexual y reproductiva adaptados a los jovenes
en el Africa subsahariana: una revision sistematica, cuyo objetivo es establecer los
factores que influyen en el acceso y la utilizacion de los servicios de salud sexual y
reproductiva adaptados a los jovenes; utilizando como metodologia un estudio de revision
sistemética de estudios publicados entre 2009 a 2019 en algunas bases de datos, muestra
20 estudios; obteniendo como resultados que las barreras estructurales fueron actitud
negativa de trabajadores de salud y falta de capacitacion, en barreras individuales se
incluyeron falta de conocimiento entre los jovenes, los facilitadores de utilizacion de los
servicios fueron de naturaleza estructural; concluyendo que la educacion de jovenes a
través de actividades de extension comunitaria y programas de educacion para la salud
puede facilitar la utilizacion y la ampliacion del servicio. (12)

Cabrera D., et al (2021) Colombia. En su investigacion titulada Factores que Influyen
en la inasistencia de las mujeres de 15 a 49 afios al programa de planificacién familiar de
la IPS Los Angeles en el periodo de 2021-2023, que tiene como objetivo evaluar factores
gue influyen en inasistencia de mujeres al programa de planificacion familiar; utilizando
como metodologia un estudio cuantitativo y descriptivo, muestra 150 mujeres;
obteniendo como resultados que 64% manifestd no sentirse motivada por personal de
salud para asistir a los controles, 31% no asiste por falta de informacién, 59% considera
gue el programa no ofrece horarios flexibles, 38% manifestaron haber comprado alguna
vez el método por su cuenta, 9% menciono que alguna vez no le fue entregado el método;
concluyendo que la percepcion de las usuarias y la atencion del personal de salud se
relacionan con la inasistencia al programa de planificacion familiar. (13)

Nacionales

Solari M. (2024) Lima. En su estudio titulado Influencia de barreras de accesibilidad en
el uso del preservativo femenino en usuarias atendidas en el servicio de planificacion
familiar del hospital Nacional Sergio E. Bernales, 2024, el cual busca identificar barreras
de accesibilidad que influyen en el uso del preservativo femenino; utilizando como
metodologia un estudio descriptivo y prospectivo, muestra 88 mujeres; obteniendo como
resultados que la edad (p=0.033), ocupacién (p=0.007) y grado de instruccion (p=0.000)
influyen en el uso correcto del preservativo femenino, la situacién econémica (p=0.005),
contar con recursos econémicos (p=0.009) y el tipo de seguro (p=0.017) influyen en el
uso del preservativo femenino, como también los “mitos y creencias” (p=0.000),

concluyendo que todos los factores mencionados influyen de manera significativa
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mientras que, la orientacion sexual no influye en el uso correcto del preservativo
femenino. (14)

Luna F., et al. (2024) Lambayeque. En su estudio titulado Factores asociados a la
participacion sobre planificacion familiar en parejas de puérperas del Hospital Provincial
Docente Belén de Lambayeque 2023, cuyo objetivo es establecer los factores con mayor
asociacion significativa a la participacion de planificacion familiar; utilizando como
metodologia un estudio descriptivo, prospectivo y transversal, muestra 238 personas;
obteniendo como resultados que los factores fueron demograficos, culturales y laborales,
dentro de cuales se evidencié que los ingresos econémicos mayores al sueldo minimo
(p<0.004), la no violencia dentro de la familia (p<0.043) y la procedencia urbana
(p<0.038) se asocian a mayor participacion referente a planificacion familiar;
concluyendo que los principales factores asociados a la participacion en planificacion
familiar son los ingresos econdmicos mayores, la no violencia familiar y la procedencia
urbana. (15)

Cérdova L. (2023) Trujillo. En su estudio titulado Factores asociados al acceso a
servicios de planificacion familiar en adolescentes de una institucién educativa pablica
de Trujillo, 2023, tuvo como objetivo identificar los factores asociados al acceso a los
servicios de planificacion familiar; utilizando como metodologia un estudio cuantitativo,
descriptivo correlacional, con disefio no experimental y de corte transversal, aplicado a
una muestra de 100 estudiantes mediante cuestionarios; obteniendo como resultados que
los principales factores fueron el nivel de conocimiento, las creencias culturales, la
influencia familiar y la percepcion de la calidad del servicio; concluyendo que estos
factores condicionan la accesibilidad a los servicios de planificacion familiar en
adolescentes (16).

Salazar J. (2023) Cusco. En su estudio titulado Barreras en el acceso a los servicios de
salud sexual y reproductiva en adolescentes de una institucion educativa de Cusco, 2023,
tuvo como objetivo identificar las principales barreras que limitan el acceso a los servicios
de salud sexual y reproductiva; utilizando como metodologia un estudio cuantitativo, de
tipo descriptivo, con disefio no experimental y corte transversal, aplicado a una muestra
de 130 estudiantes mediante encuestas; obteniendo como resultados que las principales
barreras fueron la falta de confidencialidad, el desconocimiento, el miedo y factores
socioculturales; concluyendo que estas barreras limitan significativamente la
accesibilidad a los servicios de planificacion familiar en adolescentes (17).

Jaramillo G. (Lima - 2021) Realizaron una investigacion titulada Factores asociados al
uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes del distrito de Pomabamba-Ancash
en el afio 2021, que tiene como objetivo determinar los factores asociados al uso de

métodos anticonceptivos en adolescentes; utilizando como metodologia un estudio
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cuantitativo, descriptivo, transversal, muestra 160 adolescentes; obteniendo como
resultados que 48,1% de los adolescentes usan preservativo, 10% usan anticonceptivos
orales, 9,4% usa los inyectables mensuales o trimestrales y 5,6% anticonceptivos orales
de emergencia; concluyendo que la edad, el grado de instruccién, influencia del
enamorado, recepcién de informacidn, aceptacién de anticonceptivos por parte de
religién, economia, horario y un ambiente exclusivo para los adolescentes influyen en el
uso de los métodos anticonceptivos (18).

Antecedentes locales

“No se encontraron antecedentes locales recientes”.

Formulacion del problema:

Problema General:

¢Cuéles son los factores relacionados a la accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025?

Problemas Especificos:

PE1. ;Cudles son los factores socioculturales relacionados a la accesibilidad al servicio
de planificacion familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025?
PE2. ;Cudles son los factores institucionales relacionados a la accesibilidad al servicio
de planificacion familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025?
PE3. ¢Cuales son los factores personales relacionados a la accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes de una Institucién Educativa de Nasca, Ica, 2025?
PE4. ;/Cudles son los factores econémicos y geograficos relacionados a la accesibilidad
al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca,
Ica, 2025?

Justificacion e importancia de la investigacién.

Justificacion tedrica

La presente investigacion se sustenta en la relevancia de la accesibilidad a los servicios
de planificacion familiar como un componente esencial de la salud sexual y reproductiva,
considerada un derecho humano fundamental. En este sentido, el estudio se orienta a
generar conocimientos cientificos al analizar la relacion entre factores de diversas indoles
(socioculturales, institucionales, personales, econémicos y geograficos) y la accesibilidad
a dichos servicios en la poblacion adolescente. Este abordaje permitird ampliar la
comprension de esta problematica dentro del contexto educativo, contribuyendo al
desarrollo tedrico en el campo de la salud publica.

Justificacion practica

Desde el enfoque practico, los resultados de la investigacion permitiran identificar los
factores que condicionan o limitan el acceso a los servicios de planificacion familiar en

adolescentes. La informacion obtenida constituira un insumo relevante para la toma de
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decisiones en los sectores salud y educacion, facilitando la formulacion de estrategias
orientadas a optimizar la accesibilidad, calidad y cobertura de los servicios dirigidos a
esta poblacion. Asimismo, permitird orientar intervenciones especificas basadas en
evidencia.
Justificacion social
La investigacion presenta una importante relevancia social, debido a que las limitaciones
en el acceso a los servicios de planificacion familiar en adolescentes se asocian a
problematicas como el embarazo no planificado y las infecciones de transmision sexual,
las cuales repercuten negativamente en la salud, el desarrollo personal, el rendimiento
académico y el proyecto de vida de los jovenes. En el contexto de Nasca, el estudio
contribuira a visibilizar esta situacion y a generar informacion pertinente para la mejora
del bienestar de la poblacion estudiantil.
Justificacion metodoldgica
Desde la perspectiva metodologica, el estudio se desarrolla bajo un enfoque cuantitativo,
de nivel correlacional, con disefio no experimental y de corte transversal. Se emplearan
instrumentos validados que permitirdn recolectar informacion confiable y pertinente,
posibilitando el andlisis de la relacidn entre las variables mediante pruebas estadisticas
inferenciales, especificamente la prueba de Chi-cuadrado. Ademas, la investigacion podra
servir como referencia metodoldgica para futuros estudios en el ambito de la salud sexual
y reproductiva en adolescentes.
a) Importancia de la investigacion
La importancia de la presente investigacion radica en que aborda una problematica
prioritaria en el campo de la salud publica, como es la accesibilidad a los servicios
de planificacion familiar en adolescentes. La identificacion de los factores asociados
a dicha accesibilidad permitird generar evidencia cientifica que contribuya al
fortalecimiento de politicas publicas, a la mejora de la calidad de los servicios de
salud y a la promocion del ejercicio responsable de los derechos sexuales y
reproductivos en esta poblacion.
La investigacion puede identificar barreras especificas que enfrentan los estudiantes
en Nasca para acceder a servicios de planificacion familiar, lo que ayudaria a
desarrollar estrategias para reducir el embarazo adolescente en la region; la
educacion sobre planificacion familiar es fundamental para que los jévenes puedan
tomar decisiones responsables sobre su salud sexual y reproductiva.
b) Aportes de la investigacion
Genera evidencia cientifica sobre los factores asociados a la accesibilidad a los

servicios de planificacion familiar en adolescentes.
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Permite identificar barreras de tipo sociocultural, institucional, personal y
econdmico que condicionan el acceso.
Contribuye al desarrollo de futuras investigaciones en el ambito de la salud sexual y
reproductiva.
Proporciona informacion relevante para el disefio de estrategias de intervencion en
los sectores educativo y sanitario.
c) Soluciones de la investigacion
Fortalecer la implementacion de programas de educacion sexual integral en las
instituciones educativas.
Promover servicios de salud con enfoque diferenciado y amigable para adolescentes,
garantizando confidencialidad y calidad en la atencion.
Reducir las barreras de acceso geograficas y econdmicas a los servicios de
planificacion familiar.
Impulsar estrategias intersectoriales con enfoque de género e interculturalidad.
OBJETIVOS
Objetivo General
OG. Determinar la relacion entre los factores socioculturales, institucionales, personales,
econdmicos y geogréaficos con la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en
estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025.
Objetivos Especificos
OE1. Determinar la relacion entre los factores socioculturales y la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de una Instituciéon Educativa de Nasca,
Ica, 2025.
OEZ2. Determinar la relacion entre los factores institucionales y la accesibilidad al servicio
de planificacion familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025.
OE3. Determinar la relacion entre los factores personales y la accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025.
OE4. Determinar la relacion entre los factores econémicos y geograficos y la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una Institucién
Educativa de Nasca, Ica, 2025.
HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION:
Hipétesis de la investigacion:
Hipétesis general
Ha: Existe relacion significativa entre los factores socioculturales, institucionales,
personales, econémicos y geogréaficos con la accesibilidad al servicio de planificacion

familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
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Ho: No existe relacion significativa entre los factores socioculturales, institucionales,
personales, econémicos y geograficos con la accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.

Hipotesis especificas

HaE1: Existe relacion significativa entre los factores socioculturales y la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,
Ica, 2025.

HoE1: No existe relacion significativa entre los factores socioculturales y la accesibilidad
al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025.

HaE2: Existe relacion significativa entre los factores institucionales y la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025.

HoE2: No existe relacion significativa entre los factores institucionales y la accesibilidad
al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025.

HaE3: Existe relacion significativa entre los factores personales y la accesibilidad al
servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,
Ica, 2025.

HoE3: No existe relacion significativa entre los factores personales y la accesibilidad al
servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,
Ica, 2025.

HaE4: Existe relacion significativa entre los factores econémicos y geogréficos y la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

HoE4: No existe relacion significativa entre los factores econdmicos y geograficos y la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

Variables de la investigacion.

Variable 1:

Factores relacionados a la accesibilidad al servicio de planificacion familiar:

Se refiere al conjunto de condiciones o caracteristicas que influyen en la posibilidad de
que los estudiantes puedan acceder a los servicios de planificacion familiar, considerando
aspectos del entorno social, institucional, personal, econémico y geogréfico.
Dimensiones:

D1. Factores socioculturales

D2. Factores institucionales
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D3. Factores personales

D4. Factores econdmicos y geograficos.

Variable 2:

Accesibilidad al servicio de planificacion familiar a estudiantes.

Hace referencia al grado en que los estudiantes pueden obtener y utilizar los servicios de
planificacion familiar de manera oportuna, considerando disponibilidad, facilidad de

acceso, cercania y condiciones del servicio.
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ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1

2.2

Enfoque de la investigacion

La presente investigacion tiene un enfogue cuantitativo, porque se centra en la
recopilacion y andlisis de datos numéricos para describir, explicar y predecir
fendmenos, este enfoque se basa en un proceso deductivo, donde se formulan
hipétesis a partir de una teoria previa y se someten a prueba mediante métodos
estadisticos y analisis matematicos (19).

Nivel de la investigacion.

El presente estudio es de nivel correlacional, porque tiene como finalidad identificar
y analizar la relacion existente entre los factores socioculturales, institucionales,
personales, econdmicos y geogréaficos con la accesibilidad al servicio de
planificacion familiar. (20).

Tipo de investigacion.

Aplicada, se centra en proponer y establecer soluciones précticas a situaciones reales
haciendo uso de los conocimientos y teorias existentes para intervenir en el nivel
cognitivo y asi resolver problemas especificos, estas generalmente son de caracter
practico o social (21).

Prospectiva, porque se enfoca en el futuro y busca anticipar o predecir tendencias,
cambios o resultados potenciales en un campo determinado, este utiliza métodos
como la extrapolacién de datos histdricos, andlisis de tendencias y técnicas de
prondstico para identificar posibles escenarios futuros (22).

Transversal, porque se realiza en un momento especifico del tiempo, en este tipo se
recogen datos de una poblacion o muestra en un punto determinado para describir
caracteristicas, relaciones o condiciones existentes en ese momento (23).

Disefio de la investigacion.

No experimental, porque se caracteriza por la ausencia de manipulacion deliberada
de variables (24).

Poblacion

La poblacion estuvo conformada por la unidad de andlisis en su totalidad, siendo esta
de 634 estudiantes de la institucion educativa Fermin del Castillo Arias de Nasca,
Ica, la cual coinciden con relevantes caracteristicas para el estudio, por lo tanto, se
cumplié con los criterios establecidos en funcidn a los objetivos del estudio.
Muestra

La muestra se selecciond mediante una etapa rigurosa, tomando en cuenta los
criterios de inclusion y exclusion, con la finalidad de obtener informacion confiable

y valida que permita la generalizacion de los resultados a la totalidad de la poblacion,
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siendo 240 estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, hallada mediante
la férmula de poblaciones finitas:
B z%pgN

E2(N — 1)+ Z?pq

n

Nivel de confianza: 95% - Z = 1.96
Margen de error: 5% - e = 0.05
Probabilidad de éxito: p = 0.51
Probabilidad de fracaso: g = 0.49
Poblacion: N = 634
Reemplazando:

~ 634(1.96)%(0.51)(0.49)
~ (0.05)2(634 — 1) + (1.96)2(0.51)(0.49)

n

6086
=5

~ 240

Criterios de inclusion

Estudiantes matriculados en la institucion educativa seleccionada en Nasca, Ica.
Estudiantes de 3ero, 4to y 5to de secundaria de la institucion educativa en Nasca,
Ica.

Estudiantes que residan en Nasca o alrededores.

Estudiantes que estén dispuestos y disponibles para participar en la investigacion.
Criterios de exclusion

Estudiantes que no estén disponibles o no deseen participar en la investigacion.
Estudiantes que no residan en Nasca o alrededores.

Muestreo
Probabilistico de tipo estratificado, respetando los criterios de inclusion establecidos.

2.3 Técnicas e instrumentos

Técnica

Para la recoleccion de datos se utilizd la técnica de la encuesta, por ser una
herramienta adecuada para estudios de enfoque cuantitativo y permite obtener
informacion directa de los participantes.

Instrumento

El instrumento utilizado fue un cuestionario estructurado, compuesto por items

organizados de manera sistemética, disefiado para recolectar informacion sobre la
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2.4

percepcion, el acceso y los factores asociados a la planificacion familiar en
estudiantes. Su aplicacion permitié obtener datos estandarizados, facilitando su
posterior andlisis estadistico.

En el estudio, el cuestionario estuvo conformado por 40 items, distribuidos en 10
items por cada dimension, orientados a medir los factores relacionados con la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar, considerando aspectos como el
conocimiento, las barreras de acceso y las actitudes de los estudiantes.

Anélisis de interpretacion de datos

Sistematizacion de informacién: Se codificaron las respuestas obtenidas después de
la recoleccion de datos mediante la encuesta para posteriormente vaciarlos al
programa Excel en su version del afio 2019. En el analisis descriptivo, se realizd
mediante el programa estadistico SPSS version 27 en donde se elaboraron las tablas,
gréficos de frecuencia y de doble entrada. Y en el anélisis inferencial, se contrasto la
hip6tesis mediante la prueba de Chi-Cuadrado entre las variables principales de este
estudio, cabe resaltar que para que la relacion sea significativa se tomo en cuenta el

valor de p= 0.05 ya que se trabajo al 95% de confianza y 5% de error.
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RESULTADOS

Andlisis descriptivoo

La poblacion de estudio estuvo conformada por 240 estudiantes (n=240) de una
institucion de Nasca, Ica.

Tabla 1 Tabla cruzada de los factores socioculturales relacionados a la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025.

Accesibilidad tal
Baja Media Alta
Desfavorable Frecuencia 0 8 0 8

Porcentaje 0% 100% 0% 100%
Medianamente favorable Frecuencia 0 201 4 205
Porcentaje 0% 98% 2% 100%

Factores socioculturales

Favorable Frecuencia O 25 2 27
Porcentaje 0% 92.6% 7.4% 100%
Total Frecuencia 0 234 6 240

Porcentaje 0% 97.5% 2.5% 100%

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS 27.

INTERPRETACION:

Los resultados correspondientes a los factores socioculturales en relacion a la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes, se demuestran en la tabla
1, de la cuadl 8 alumnos presentaron factores socioculturales desfavorables,
concentrandose el 100% en una accesibilidad media. De los 27 escolares, presentaron
factores socioculturales favorables, demostrando que el 7.4% alcanz6 una accesibilidad
alta, y el 92.6% una accesibilidad media. Por otro lado, 85.4% del total, representan 205
adolescentes presentd factores socioculturales medianamente favorables, en el que solo
el 2% obtuvo una accesibilidad alta y el 98% una accesibilidad media. También, se
distingue que ningun participante present6 una accesibilidad baja.

Los hallazgos demuestran que la mayor parte de los estudiantes se concentran en la
accesibilidad media al servicio de planificacion familiar, observandose una tendencia
positiva, lo que apunta que las normas sociales, creencias culturales, roles de género,
estigmas y tables, permisividad cultural, influencia familiar y de grupos sociales son
elementos que condicionan moderadamente el acceso de los adolescentes a los servicios

de planificacion familiar.
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Tabla 2 Tabla cruzada de los factores institucionales relacionados a la accesibilidad al
servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,
Ica, 2025.

Accesibilidad
] ] Total
Baja Media Alta
Desfavorable Frecuencia 0 10 0 10

Porcentaje 0% 100% 0% 100%
Medianamente favorable Frecuencia 0 184 3 187
Porcentaje 0% 98.4% 1.6% 100%

Factores institucionales

Favorable Frecuencia 0 40 3 43
Porcentaje 0% 93% 7% 100%
Total Frecuencia 0 234 6 240

Porcentaje 0% 97.5% 2.5% 100%

Fuente: Elaboracién propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Los resultados correspondientes a los factores institucionales en relacion a la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar, se demuestran en la tabla 2, de la cual
10 alumnos presentaron factores institucionales desfavorables, concentrandose el 100%
en una accesibilidad media. De los 43 escolares, presentaron factores institucionales
favorables, demostrando que el 7% alcanzd una accesibilidad alta y el 93% una
accesibilidad media. Por otro lado, el 77.9% del total, representan 187 adolescentes que
presentaron factores institucionales medianamente favorables, en el que solo el 1.6%
obtuvo una accesibilidad alta y el 98.4% una accesibilidad media.

Los hallazgos demuestran que los factores institucionales predominan en el nivel
medianamente favorables, con una accesibilidad media en la mayoria de estudiantes,
observandose de igual manera una tendencia positiva, lo que se contrasta que la
disponibilidad de servicios, calidad de atencién, capacitacion del personal de salud,
confidencialidad y privacidad, horarios adecuados y ambientes apropiados para los
adolescentes influyen en el nivel de accesibilidad en los servicios de planificacion

familiar.
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Tabla 3 Tabla cruzada de los factores personales relacionados a la accesibilidad al
servicio de planificacidén familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,
Ica, 2025.

Accesibilidad
) ) Total
Baja Media Alta
Desfavorable Frecuencia 0 22 0 22

Porcentaje 0% 100% 0% 100%
Medianamente favorable Frecuencia 0 198 0 198
Factores personales .
Porcentaje 0% 100% 0% 100%

Favorable Frecuencia 0 14 6 20
Porcentaje 0% 70% 30% 100%
Total Frecuencia 0 234 6 240

Porcentaje 0% 97.5% 2.5% 100%
Fuente: Elaboracién propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Los resultados correspondientes a los factores personales en relacion a la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar, se demuestran en la tabla 3, de la cual 20 alumnos
presentaron factores personales favorables, demostrando que el 30% alcanz6 una
accesibilidad alta y el 70% una accesibilidad media. De los 22 escolares, presentaron
factores personales desfavorables, concentrandose el 100% en una accesibilidad media.
Por otro lado, el 82.5% del total, representan 198 adolescentes que presentaron factores
personales medianamente favorables, en el que el 100% obtuvo una accesibilidad media.
También se demuestra que ningun participante presenté una accesibilidad baja.

Los hallazgos demuestran lo importante que los estudiantes con factores personales
favorables, lograron acceder con un alto nivel a los servicios de planificacion familiar,
observandose que la autoeficacia percibida, el conocimiento sobre salud reproductiva,
habilidades de comunicacién y actitudes hacia la planificacion familiar predominan en el

nivel de accesibilidad que se alcanzo.
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Tabla 4 Tabla cruzada de los factores econdmicos y geogréaficos relacionados a la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion

educativa de Nasca, Ica, 2025.

Accesibilidad
. . Total
Baja Media Alta
Desfavorable Frecuencia 0 14 0 14
Porcentaje 0% 100% 0% 100%
Factores econémicosy  Medianamente Frecuencia 0 201 1 202
geograficos favorable Porcentaje 0% 99.5% 0.5% 100%
Favorable Frecuencia 0 19 5 24
Porcentaje 0% 79.2% 20.8% 100%
Total Frecuencia 0 234 6 240

Porcentaje 0% 97.5% 2.5% 100.%

Fuente: Elaboracién propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Los resultados correspondientes a los factores econdmicos y geogréaficos en relacién a la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar, se demuestran en la tabla 4, de la cual
14 alumnos presentaron factores econdmicos y geogréaficos desfavorables,
concentrandose el 100% en una accesibilidad media. De 24 escolares, presentaron
factores econdmicos y geograficos favorables, demostrando que el 20.8% alcanzaron una
accesibilidad alta y el 79.2% una accesibilidad media. Por otro lado, el 84.2% del total,
lo representaron 202 adolescentes que presentaron factores econémicos y geograficos
medianamente favorables, en el que se observo que el 0.5% tuvo una accesibilidad alta y
el 99.5% una accesibilidad media.

Los hallazgos demuestran que los factores econémicos y geograficos se concentran en un
nivel medianamente favorable, con una accesibilidad media en su mayoria, apreciandose
una tendencia positiva sobre la capacidad financiera con respecto al transporte, cercania
al centro de salud, disponibilidad de transporte publico y acceso a los métodos
anticonceptivos, las cuales influyen positivamente para que los adolescentes accedan a

los servicios de planificacion familiar de manera dptima.
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Tabla 5 Distribucién de frecuencias de la accesibilidad al servicio de planificacion

familiar en estudiantes de una Institucién Educativa de Nasca. Ica. 2025.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje acumulado
Baja 0 0% 0%
Accesibilidad Media 234 97.5% 97.5%
Alta 6 2.5% 100%
Total 240 100%

Fuente: Elaboracién propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

En la tabla 5, se presenta la distribucion de la accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, demostrando que el 2.5%
evidencié una accesibilidad alta con 6 estudiantes, mientras que 234 alumnos presentaron
una accesibilidad media, representando el 97.5% del total de encuestados.

Los hallazgos demuestran una notoria concentracion de los estudiantes en la accesibilidad
media; sin embargo, la ausencia de accesibilidad baja representa un resultado positivo
gue podria relacionarse con la disponibilidad de servicios de salud en la ciudad de Nasca;
no obstante, el bajo porcentaje de accesibilidad alta evidencia que existen barreras de
distinta naturaleza que limita el acceso completo y éptimo de los servicios de

planificacion familiar de los adolescentes.
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Comprobacién de hipotesis general:

Hipotesis general:

Ha: Existe relacion significativa entre los factores socioculturales, institucionales,
personales, econémicos y geograficos con la accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.

Ho: No existe relacion significativa entre los factores socioculturales, institucionales,
personales, econémicos y geogréaficos con la accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.

Seleccidn de la prueba: Razon de Verosimilitud.

Nivel de significancia: 5%.

n= 240.

Tabla 6 Relacion entre los factores socioculturales, institucionales, personales,
economicos y geogréaficos y la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en
estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.

Pruebas de chi- cuadrado
Valor Significacion asintotica (bilateral)

Chi- cuadrado de Pearson 240.0002 0.000
Razén de Verosimilitud 56.115 0.000
N 240

Fuente: Elaboracién propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Para la contrastacion de la hipétesis general, se utiliz6 la prueba estadistica de Razén de
Verosimilitud, dado que el 66.7% de las casillas de la tabla de contingencia presentaron
frecuencias esperadas menores a 5, con un recuento minimo de 0.03, condicion que no
cumple con el criterio fundamental de Chi- cuadrado de Pearson y que justifica el uso de
un estadistico de prueba alternativa mencionada anteriormente.

Como resultado se obtuvo un valor de Razdn de Verosimilitud de G2= 240.000, el cual
tuvo un p valor menor a 0.001, siendo inferior al nivel de significancia de 0.05. Por lo
tanto, se establece la condicion estadistica de aceptar la hipétesis alternativa y rechazar la
hipétesis nula, en el que se afirma que existe relacion significativa entre los factores
socioculturales, institucionales, personales, econémicos y geogréficos y la accesibilidad
al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025.
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Comprobacién de hipotesis especificas:

Hipotesis especificas:

HaE1: Existe relacion significativa entre los factores socioculturales y la accesibilidad al

servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,

Ica, 2025.

HoEZ1: No existe relacion significativa entre los factores socioculturales y la accesibilidad

al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,

Ica, 2025.

Seleccidn de la prueba: Razon de Verosimilitud.

Nivel de significancia: 5%.

n= 240.

Tabla 7 Relacion entre los factores socioculturales y la accesibilidad al servicio de

planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
Pruebas de chi- cuadrado

Valor Significacion asintética (bilateral)

Chi- cuadrado de Pearson 3.1262 0.210
Razén de verosimilitud 2.441 0.295
N 240

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Para la contrastacion de la primera hipétesis especifica, se utilizd la prueba estadistica de
Razon de Verosimilitud, dado que el 33.3% de las casillas de la tabla de contingencia
presentaron frecuencias esperadas menores a 5, con un recuento minimo de 0.20,
condicién gue no cumple con el criterio fundamental de Chi- cuadrado de Pearson y que
justifica el uso de un estadistico de prueba alternativa mencionada con anterioridad.
Como resultado se obtuvo un valor de Razén de Verosimilitud de G?= 2.441, el cual tuvo
un p valor de 0.295, siendo superior al nivel de significancia de 0.05. Por lo tanto, se
establece la condicion estadistica de rechazar la hipétesis alternativa y aceptar la hipétesis
nula, en el que se afirma que no existe relacion significativa entre los factores
socioculturales y la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de

una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
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HaE2: Existe relacién significativa entre los factores institucionales y la accesibilidad al

servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,

Ica, 2025.

HoE2: No existe relacidn significativa entre los factores institucionales y la accesibilidad

al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,

Ica, 2025.

Seleccidn de la prueba: Razon de Verosimilitud.

Nivel de significancia: 5%.

n= 240.

Tabla 8 Relacién entre los factores institucionales y la accesibilidad al servicio de

planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
Pruebas de chi- cuadrado

Valor Significacion asintética (bilateral)

Chi- cuadrado de Pearson 4.407?2 0.110
Razoén de verosimilitud 3.608 0.165
N 240

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Para la contrastacion de la segunda hipétesis especifica, se utilizo la prueba estadistica
de Razon de Verosimilitud, dado que el 50% de las casillas de la tabla de contingencia
presentaron frecuencias esperadas menores a 5, con un recuento minimo de 0.25,
condicién que no cumple con el criterio fundamental de Chi- cuadrado de Pearson y que
justifica el uso del estadistico de prueba alternativa mencionada anteriormente.

Como resultado se obtuvo un valor de Razén de Verosimilitud de G2= 3.608, el cual
tuvo un p valor de 0.165, siendo superior al nivel de significancia de 0.05. Por lo tanto,
se establece la condicidn estadistica de rechazar la hipétesis alternativa y aceptar la
hipétesis nula, en el que se afirma que no existe relacion significativa entre los factores
institucionales y la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de

una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
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HaE3: Existe relacion significativa entre los factores personales y la accesibilidad al

servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,

Ica, 2025.

HoE3: No existe relacidn significativa entre los factores personales y la accesibilidad al

servicio de planificacidén familiar en estudiantes de una institucién educativa de Nasca,

Ica, 2025.

Seleccidn de la prueba: Razon de Verosimilitud.

Nivel de significancia: 5%.

n= 240.

Tabla 9 Relacion entre los factores personales y la accesibilidad al servicio de

planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
Pruebas de chi- cuadrado

Valor Significacion asintética (bilateral)

Chi- cuadrado de Pearson 67.6922 0.000
Razoén de verosimilitud 31.681 0.000
N 240

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Para la contrastacion de la tercera hipGtesis especifica, se utilizd la prueba estadistica de
Razon de Verosimilitud, dado que el 50% de las casillas de la tabla de contingencia
presentaron frecuencias esperadas menores a 5, con un recuento minimo de 0.5, condicion
gue no cumple con el criterio fundamental de Chi- cuadrado de Pearson y que justifica el
uso de un estadistico de prueba alternativa mencionada.

Como resultado se obtuvo un valor de Razén de Verosimilitud de G?=31.681, el cual tuvo
un p valor menor a 0.001, siendo inferior al nivel de significancia de 0.05. Por lo tanto,
se establece la condicion estadistica de aceptar la hipotesis alternativa y rechazar |
hip6tesis nula, en el que e afirma que existe relacion significativa entre los factores
personales y la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una

institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
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HaE4: Existe relacion significativa entre los factores econdémicos y geograficos y la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.
HoE4: No existe relacion significativa entre los factores econdmicos y geogréaficos y la
accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.
Seleccidn de la prueba: Razon de Verosimilitud.
Nivel de significancia: 5%.
n= 240.
Tabla 10 Relacion entre los factores econémicos y geogréficos y la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025.

Pruebas de chi- cuadrado

Valor Significacion asintética (bilateral)

Chi cuadrado de Pearson 36.7842 0.000
Razén de verosimilitud  18.940 0.000
N 240

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

Para la contrastacién de la cuarta hipétesis especifica, se utilizé la prueba estadistica de
Razon de Verosimilitud, dado que el 33.3% de las casillas de la tabla de contingencia
presentaron frecuencias esperadas menores a 5, con un recuento minimo esperado de
0.35, condicién que no cumple con el criterio fundamental de Chi- cuadrado de Pearson
y que justifica el uso de un estadistico de prueba alternativa mencionada anteriormente.
Como resultado se obtuvo un valor de Razén de Verosimilitud de G?= 18.940, el cual
tuvo un p valor menor a 0.001, siendo inferior al nivel de significancia de 0.05. Por lo
tanto, se establece la condicién estadistica de aceptar la hipétesis alternativa y rechazar la
hipétesis nula, en el que se afirme que existe relacion significativa entre los factores
economicos y geogréaficos y la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en

estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.
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V.

DISCUSION

La presente investigacidn tuvo como objetivo determinar la relacion entre los factores
socioculturales, institucionales, personales, econdmicos y geograficos con la
accesibilidad al servicio de planificacién familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025. Los resultados evidenciaron que existe una relacion
estadisticamente significativa global (p < 0.001) entre los factores estudiados y la
accesibilidad; sin embargo, este resultado debe interpretarse con precision, ya que no
todas las dimensiones contribuyen de manera significativa a dicha relacion.

A nivel descriptivo, se identifico que el 97.5% de los estudiantes presentda un nivel de
accesibilidad media, sin registrarse accesibilidad baja. Este hallazgo indica que los
estudiantes logran acceder a los servicios de planificacién familiar, pero no en
condiciones Optimas. En este sentido, la accesibilidad observada puede considerarse
parcial o intermedia, lo que sugiere la presencia de barreras que limitan un acceso pleno
y oportuno. Asimismo, la alta concentracion de datos en la categoria media evidencia
una baja variabilidad de la variable dependiente, lo cual puede influir en la sensibilidad
del analisis inferencial y debe ser considerado en la interpretacion de los resultados.
En relacion con los factores socioculturales, no se encontrd asociacion significativa con
la accesibilidad (p = 0.295). Este resultado indica que variables como creencias, normas
sociales o influencia familiar, si bien estan presentes en el entorno de los adolescentes,
no determinan de manera directa el acceso a los servicios en el contexto estudiado. Este
hallazgo difiere de lo reportado por Pérez et al. (2025) y Tesema et al. (2024), quienes
identifican estos factores como determinantes del acceso. Una posible explicacion
radica en que la poblacién estudiada podria encontrarse en un entorno con mayor
apertura informativa o menor presion sociocultural, lo que reduce el impacto de estas
variables. No obstante, su influencia indirecta no debe ser descartada, ya que pueden
actuar como moduladores del comportamiento.

Respecto a los factores institucionales, tampoco se evidencio relacion significativa (p
= 0.165). A pesar de que la mayoria de estudiantes percibe condiciones institucionales
medianamente favorables, esto no se traduce en niveles altos de accesibilidad, Este
resultado sugiere que la disponibilidad de servicios, infraestructura o atencion no
garantiza por si sola el uso efectivo de los servicios de planificacion familiar. Este
hallazgo contrasta con estudios como los de Alvarez et al. (2022) y Cabrera et al. (2021),
donde los factores institucionales si influyen significativamente en el acceso. En este
contexto es posible que los servicios existan, pero no sean plenamente utilizados debido
a otros factores mas determinantes, como los personales.

En contraste, los factores personales mostraron una relacion significativa con la

accesibilidad (p < 0.001), evidenciando su rol determinante. Variables como el

32



conocimiento, las actitudes, la percepcién del riesgo y la autoeficacia influyen
directamente en la decisién Tesema et al. (2024), quienes sefialan que el nivel educativo
incrementa la probabilidad de uso de métodos anticonceptivos, asi como con Solari
(2024) y Jaramillo (2021), quienes destacan la influencia de factores individuales en el
acceso. En este sentido, se confirma que el acceso a los servicios no depende Unicamente
de su disponibilidad, sino de la capacidad del individuo para reconocer su necesidad y
hacer uso de ellos.

En cuanto a los factores econémicos y geogréficos, también se encontrd una relacion
significativa (p < 0.001), lo que evidencia que las condiciones estructurales influyen en
la accesibilidad. Aspectos como la capacidad econémica, el costo del transporte, la
cercania a los servicios y la disponibilidad de recursos facilitan limitan el acceso. Este
hallazgo coincide con lo reportado por Solari (2024) y Luna et al. (2024), quienes
destacan la influencia de los ingresos y la ubicacion geogréafica en el uso de servicios de
planificacion familiar. Asimismo, Tesema et al. (2024) sefiala que la proximidad a los
establecimientos de salud incrementa la probabilidad de acceso. Estos resultados
confirman que las barreras econémicas y geograficas siguen siendo determinantes
estructurales relevantes.

En conjunto, los resultados evidencian que la accesibilidad al servicio de planificacién
familiar es un fendémeno multifactorial y selectivo, en el cual los factores personales y
econdmicos-geograficos tienen mayor peso explicativo que los factores socioculturales
e institucionales. La predominancia de un nivel de accesibilidad media refleja que
existen condiciones basicas de acceso, pero no suficientes para garantizar un uso
adecuado, pero no suficientes para garantizar un uso adecuado, oportuno y sostenido de
los servicios.

Desde una perspectiva critica, los hallazgos sugieren que las intervenciones orientadas
a mejorar la accesibilidad deben priorizar el fortalecimiento de los factores personales,
mediante estrategias educativas, y la reduccion de barreras econdémicas y geogréaficas,
mediante politicas de acceso equitativo. Asimismo, se debe considerar la mejora en la
sensibilidad de los instrumentos de medicion para captar con mayor precision las

diferencias en los niveles de accesibilidad.
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V.

CONCLUSIONES

1. Se concluye que existe una relacion estadisticamente significativa (p <0.001), entre

los factores socioculturales, institucionales, personales, econdémicos y geogréaficos
con la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una
institucion educativa de Nasca, Ica, 2025. No obstante, esta relacion es parcial y
selectiva, siendo explicada principalmente por los factores personales y econémicos-
geogréficos.

Se concluye que los factores socioculturales no presentan relacion significativa con
la accesibilidad al servicio de planificacion familiar (p = 0.295), lo que indica que,
en el contexto estudiado, no constituyen un determinante directo del acceso, aunque
pueden influir de manera indirecta.

Se concluye que los factores institucionales no presentan relacion significativa con
la accesibilidad (p = 0.165), evidenciando que la disponibilidad y condiciones del
servicio no son suficientes por si solas para garantizar un acceso efectivo por partes
de los estudiantes.

Se concluye que los factores personales presentan una relacion significativa con la
accesibilidad al servicio de planificacién familiar (p < 0.001), constituyéndose en el
principal determinante del acceso, al influir en el conocimiento, las actitudes y la
toma de decisiones de los adolescentes.

Se concluye que los factores econdémicos y geograficos presentan una relacién
significativa con la accesibilidad (p < 0.001), demostrando que las condiciones
estructurales, como los recursos econémicos y la proximidad a los servicios, influyen
directamente en la posibilidad de acceso.

Finalmente, se concluye que la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en
la poblacion estudiada se caracteriza por ser predominantemente media (97.5%), lo
que evidencia un acceso existente pero limitado, que no alcanza niveles 6ptimos,

reflejando la presencia de barreras parciales que requieren intervencion.
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VI.

RECOMENDACIONES

1.

Al Ministerio de Salud y establecimientos de salud locales, se recomienda
implementar estrategias orientadas a reducir las barreras econdémicas y geograficas,
tales como la descentralizacion de servicios, campafias extramurales vy
fortalecimiento del acceso gratuito a métodos anticonceptivos, considerando que
estos factores demostraron influencia significativa en la accesibilidad.

A las instituciones educativas, se recomienda fortalecer la educacion sexual integral,
priorizando el desarrollo de conocimientos, actitudes y habilidades en los
estudiantes, dado que los factores personales constituyen el principal determinante
del acceso a los servicios de planificacion familiar.

A los profesionales de salud, se recomienda disefiar e implementar intervenciones
educativas continGas dirigidas a adolescentes, enfocadas en mejorar la autoeficacia,
la percepcion del riesgo y la toma de decisiones informadas, con el fin de incrementar
el uso efectivo de los servicios disponibles.

A las autoridades locales y regionales, se recomienda promover estrategias
intersectoriales entre salud y educacion, orientadas a mejorar la accesibilidad
mediante acciones que aborden simultaneamente los factores personales y las
barreras estructurales identificadas.

Considerando que los factores socioculturales e institucionales no mostraron
relacién significativa, se recomienda realizar estudios complementarios en otros
contextos o poblaciones, a fin de evaluar su comportamiento y determinar si su
influencia varia segln caracteristicas socio territoriales.

Finalmente, se recomienda desarrollar programas de intervencién focalizados en
adolescentes, gque integren componentes educativos y de acceso, con el objetivo de
elevar el nivel de accesibilidad de medio a alto, garantizando un uso oportuno,

informado y sostenido de los servicios de planificacion familiar.
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VII.- ANEXOS

8.1 Consentimiento informado.

%, UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
: P FACULTAD DE OBSTETRICIA
2 % A

w4 ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
UNIDA DE INVESTIGACION

Factores relacionados a la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en

estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025
Autor Bach. PACO CULE ANGELA ROSARIO
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo

Con DNI , a través del presente documento manifiesto estar

informado sobre la naturaleza, los riesgos, beneficios, procedimientos y confidencialidad,
que se realizaran en el desarrollo de la investigacion, dando mi consentimiento voluntario
para ser participe en la investigacién. Asimismo, estoy consciente de que en la
investigacion titulada: Factores relacionados a la accesibilidad al servicio de
planificacién familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica,
2025, ejecutada por el Bachiller: PACO CULE ANGELA ROSARIO, egresado de la
Facultad de Obstetricia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga; no percibira

beneficio econdmico alguno; pero si me informara de los resultados de la investigacion.

Fecha: de del 2025
Nombres y apellidos del pcte o encuestado:

Firma del paciente o encuestado
Huella digital
REVOCATORIA

Fecha: de del 2025

Nombres y apellidos del pcte o encuestado:

Firma del paciente o encuestado:

Huella digital
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8.2 Instrumentos de recoleccion de informacion.
e* UNIVERSIDAD NACIONAL” SAN LUIS GONZAGA”
FACULTAD DE OBSTETRICIA

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
UNIDAD DE INVESTIGACION

Factores relacionados a la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en

estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025
Autor Bach. PACO CULE ANGELA ROSARIO
CUESTIONARIO

FACTORES RELACIONADOS A LA ACCESIBILIDAD AL SERVICIO DE
PLANIFICACION FAMILIAR PARA ADOLESCENTES

Factores socioculturales

Instrucciones: Lee cuidadosamente cada afirmacion y marca la opcion que mejor refleje
tu opinion o experiencia. Las opciones son: Siempre (S), A veces (A), Nunca (N).

N° | Pregunta S A N

1 En mi comunidad, se considera apropiado que los adolescentes
accedan a servicios de planificacion familiar.

2 Mis creencias religiosas o culturales me permiten utilizar
métodos anticonceptivos.

3 En mi entorno, se espera que las mujeres jovenes sean las
principales responsables de la planificacion familiar.

4 Siento que puedo hablar abiertamente sobre planificacién
familiar con mi pareja sin ser juzgado/a.

5 En mi comunidad, existe un estigma asociado a los
adolescentes que buscan servicios de planificacion familiar.

6 Me siento comodo/a hablando sobre salud sexual vy
reproductiva con mis padres o tutores.

7 Mis amigos apoyan el uso de métodos anticonceptivos en
adolescentes.

8 En mi familia, se considera tabu hablar sobre planificacion
familiar y métodos anticonceptivos.

9 Mi comunidad es permisiva con las relaciones sexuales entre
adolescentes.

10 | Siento que mi cultura respalda la educacion sexual y el acceso
a servicios de planificacion familiar para adolescentes.

Nota para el investigador: Esta ficha aborda los aspectos solicitados de la siguiente
manera:

Normas sociales y creencias culturales: items 1, 2, 10

Roles de género: item 3

Estigmas y tables: items 4, 5, 8

Influencia familiar y de grupos sociales: items 6, 7

Permisividad cultural: item 9
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Para el andlisis, se recomienda asignar valores numéricos a las respuestas (por ejemplo,

A=3, N=2, D=1) y calcular un puntaje total. Un puntaje méas alto indicaria factores

socioculturales més favorables para la accesibilidad a servicios de planificacién familiar

para adolescentes.

Factores institucionales

Instrucciones: Lee cuidadosamente cada afirmacion y marca la opcién que mejor refleje
tu experiencia con los servicios de planificacion familiar para adolescentes. Las opciones
son: Siempre (S), A veces (A), Nunca (N).

N° | Pregunta S A N

1 El centro de salud ofrece servicios de planificacion familiar
especificos para adolescentes.

2 Encuentros disponibles todos los métodos anticonceptivos
gue me interesan.

3 El personal de salud me trata con respeto y sin prejuicios.

4 Recibo informacion clara y completa sobre los métodos
anticonceptivos.

5 El personal de salud demuestra estar capacitado para atender
a adolescentes.

6 Me siento seguro/a de que mi informacion personal se
mantendrd confidencial.

7 El espacio donde me atienden garantiza mi privacidad.
Los horarios de atencidn son convenientes para mi rutina

8 | diaria.

9 El centro de salud cuenta con una sala de espera exclusiva
para adolescentes.

10 | El ambiente donde me atienden es acogedor y adaptado para
adolescentes.

Nota para el investigador: Esta ficha aborda los aspectos
manera:

Disponibilidad de servicios: items 1, 2

Calidad de la atencion: items 3, 4

Capacitacion del personal de salud: item 5

Confidencialidad y privacidad: items 6, 7

Horarios adecuados de atencion: item 8

Ambientes para adolescentes: items 9, 10

solicitados de la siguiente

Para el analisis, se recomienda asignar valores numéricos a las respuestas (por ejemplo,
S=3, A=2, N=1) y calcular un puntaje total. Un puntaje mas alto indicaria factores
institucionales méas favorables para la accesibilidad a servicios de planificacion familiar
para adolescentes.
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Factores personales

Instrucciones: Lee cuidadosamente cada afirmacién y marca la opcidn que mejor refleje
tu situacion personal. Las opciones son: Siempre (S), A veces (A), Nunca (N).

N° | Pregunta S A N

1 Conozco los diferentes métodos anticonceptivos disponibles
para adolescentes.

2 Entiendo los riesgos y beneficios de los distintos métodos de
planificacion familiar.

3 Considero que la planificacién familiar es importante para
mi salud y mi futuro.

4 Me siento capaz de usar correctamente un método
anticonceptivo si lo necesitara.

5 Puedo hablar abiertamente sobre sexualidad vy
anticoncepcion con el personal de salud.

6 Me siento comodo/a negociando el uso de anticonceptivos
con mi pareja.

7 Temo que mis padres se enteren si acudo a un servicio de
planificacién familiar.

8 Me da vergienza solicitar servicios o informacion sobre
planificacién familiar.

9 Confio en mi capacidad para tomar decisiones informadas
sobre mi salud sexual.

10 | Me siento preparado/a para hablar sobre mis necesidades de
salud sexual con un profesional.

Nota para el investigador: Esta ficha aborda los aspectos solicitados de la siguiente
manera:

Conocimiento sobre salud sexual y reproductiva: items 1, 2
Actitudes hacia la planificacion familiar: item 3
Autoeficacia percibida: items 4, 9

Habilidades de comunicacién: items 5, 6, 10

Temor a los padres: item 7

Vergiienza al solicitar servicios: item 8

Para el andlisis, se recomienda asignar valores numéricos a las respuestas (por ejemplo,
A=3, N=2, D=1 para los items positivos; y A=1, N=2, D=3 para los items negativos como
el 7'y 8). Calcule un puntaje total donde un valor méas alto indicaria factores personales
mas favorables para la accesibilidad a servicios de planificacion familiar para
adolescentes.
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Factores econdmicos y geograficos

Instrucciones: Lee cuidadosamente cada afirmacién y marca la opcion que mejor refleje
tu situacion personal. Las opciones son: Siempre (S), A veces (A), Nunca (N).

N° | Pregunta S A N

1 Puedo cubrir los costos de transporte para llegar al centro de
salud que ofrece servicios de planificacion familiar.

2 Los servicios de planificacion familiar son gratuitos o de
bajo costo en mi localidad.

3 Puedo pagar los costos asociados a las consultas de
planificacién familiar (si los hubiera).

4 El centro de salud que ofrece servicios de planificacion
familiar esta cerca de mi hogar o lugar de estudio.

5 Existe transporte publico disponible y accesible para llegar
al centro de salud.

6 Puedo costear los métodos anticonceptivos recomendados
por el personal de salud.

7 El tiempo de viaje al centro de salud es razonable y no
interfiere con mis actividades diarias.

8 Los costos indirectos (como perder horas de trabajo o
estudio) no son un obstaculo para acceder a los servicios.

9 Existen multiples centros de salud en mi area que ofrecen
servicios de planificacion familiar.

10 | Puedo obtener métodos anticonceptivos de forma gratuita o
a bajo costo en mi comunidad.

Nota para el investigador: Esta ficha aborda los aspectos solicitados de la siguiente
manera:

Capacidad financiera para acceder a los servicios: items 1, 3

Costos directos e indirectos asociados con la atencion: items 2, 8

Ubicacion y distancia de los servicios de planificacion familiar: items 4, 7, 9
Disponibilidad de transporte: items 5

Asequibilidad de los métodos anticonceptivos: items 6, 10

Para el andlisis, se recomienda asignar valores numéricos a las respuestas (por ejemplo,
A=3, N=2, D=1). Calcule un puntaje total donde un valor méas alto indicaria factores
econdmicos y geograficos mas favorables para la accesibilidad a servicios de
planificacion familiar para adolescentes.
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8.3 Matriz de consistencia.

Titulo: Factores relacionados a la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una institucion educativa de Nasca, Ica, 2025.

educativa de Nasca, Ica, 2025?

accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucién Educativa de Nasca,
Ica, 2025.

Preguntas Secundarias

Obijetivos Especificos

PE1. (Cuales son los factores
socioculturales relacionados a la
accesibilidad al Servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucion Educativa de Nasca,
Ica, 2025?

OE1. Determinar la relacién entre los
factores  socioculturales 'y la
accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucién Educativa de Nasca,
Ica, 2025.

son los factores
institucionales relacionados a la
accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025?

PE2. (Cuales

OE2. Determinar la relacién entre los
factores  institucionales 'y la
accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucién Educativa de Nasca,
Ica, 2025.

son los factores
personales  relacionados a la
accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucion educativa de Nasca,
Ica, 2025?

PE3.;Cuales

OE3. Determinar la relacion entre los
factores personales y la accesibilidad
al servicio de planificacion familiar en
estudiantes de una Institucion
Educativa de Nasca, Ica, 2025.

2025.

Ho: No existe relacion significativa entre
los factores socioculturales,
institucionales, personales, econémicos y
geogréficos con la accesibilidad al servicio
de planificacién familiar en estudiantes de
una institucion educativa de Nasca, Ica,
2025.

Hipotesis especificas

HaE1l: Existe relacion significativa entre
los factores socioculturales y la
accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

HoE1l: No existe relacion significativa
entre los factores socioculturales y la
accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

HaE2: Existe relacion significativa entre
los factores institucionales y la
accesibilidad al servicio de planificacion

Di1. Factores
socioculturales

D.. Factores
institucionales

Ds. Factores personales

Ds. Factores
econdmicos y
geogréaficos

Variable 2:
Accesibilidad al servicio
de planificacion familiar

a estudiantes.

FORMULACION OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
L - Hipotesis general Variable 1: ENFOQUE
PRI AT QI S Ha: Existe relacion significativa entre los | Factores relacionados a Cuantitativo
—— - — factores socioculturales, institucionales, | la  accesibilidad al

P(IB' . LC(;JaIes ison Iogb_lfgcéoresl fOGt Determinar la relacion elr;tre IIOS personales, econémicos y geograficos con | servicio de planificacion | NIVEL
relacionados a 'a accesibiiioad al ) factores SOCIOCUTWTAlES, | 1 accesibilidad  al  servicio  de | familiar: .
servicio de planificacion familiar en | institucionales, personales, planificacion familiar en estudiantes de | Dimensiones: Correlacional
estudiantes de una Institucién | econémicos y geograficos con la una institucion educativa de Nasca, Ica, TIPO

Aplicada, prospectiva, transversal
DISENO

No experimental

POBLACION

634 estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica.
MUESTRA

240 estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica.
MUESTREO

Probabilistico de tipo estratificado
TECNICAS e INSTRUMENTOS
Encuesta y Cuestionario.
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PE4. cuales son los factores
economicos y geograficos
relacionados a la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en
estudiantes de una Institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025?

OE4. Determinar la relacién entre los
factores econémicos y geograficos y la
accesibilidad al servicio de
planificacion familiar en estudiantes
de una Institucién Educativa de Nasca,
Ica, 2025.

familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

HoE2: existe relacion significativa entre
los factores institucionales y la
accesibilidad al servicio de planificacion
familiar educativa de Nasca, Ica, 2025.
HaE3: Existe relacion significativa entre
los factores personales y la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en
estudiantes de una institucion educativa de
Nasca, Ica, 2025.

HoE3: No existe relacion significativa
entre los factores personales y la
accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

HaE4: Existe relacion significativa entre
los factores econdmicos y geograficos y la
accesibilidad al servicio de planificacion
familiar en estudiantes de una institucion
educativa de Nasca, Ica, 2025.

HoE4: No existe relacion significativa
entre los factores econdmicos 'y
geograficos y la accesibilidad al servicio
de planificacion familiar en estudiantes de
una institucién educativa de Nasca,
Ica,202
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8.4. Cuadro de operacionalizacion de variables

DEFINICION DEFINICION ESCALA DE
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES MEDICION
Normas  sociales vy
creencias culturales
Factores Roles de género Ordinal
Factores socioculturales | Estigmas y tables (Likert)
relacionados a la Influencia familiar
accesibilidad al Permisividad cultural
servicio de
planificacion
familiar para Disponibilidad de
adolescentes se servicios
refiere al conjunto de Calidad de la atencion
elementos y Capacitacion del personal
condiciones que Factores desalud Ordinal
influyen en la institucionales anflo_lenmalldad y (Likert)
capacidad de  los Para la medicion de la prlvac_ldad
adolescentes  para variable “Factores Horar_lps adecuados de
Variable acceder y utll_lzar de relacionados a la atencion
. manera efectiva los S - Ambientes para
Independiente: . accesibilidad al servicio
servicios de o . adolescentes
Factqres planificacion de planificacion f’?mlllar Conocimiento sobre
relacionados - a a | iy Estos | Para adolescentes™ se ha salud sexual y
accesibilidad al f elaborado una ficha de :
servicio de actores pueden ser recoleccion de repr_oductlva _
planificacion de o n_aturaleza informacion de 40 items, ActlFu_des_, hac!a_ la
familiar multidimensional e | . i idas en 10 para Factores planificacion familiar Ordinal
|ncl_uyen aspectos cada dimensicn personales Autqeﬁcaua percibida Likert
socioculturales, ' Habilidades de ( I er)
econoémicos, comunicacion
institucionales y Temor a los padres
personales dificultan Verglenza al solicitar
el acceso a la servicios
informacion, Capacidad financiera
orientacion y para acceder a los
métodos servicios
anticonceptivos Costos directos e
proporcionados por indirectos asociados con
los servicios de Factores la atencion Ordinal
planificacion economicos y Ubicacion y distancia de .
familiar. geogréficos los servicios de (Likert)
planificacion familiar
Disponibilidad de
transporte
Asequibilidad de los
métodos anticonceptivos
Variable Grado en que los | Se medird mediante un | Acceso al
dependiente: estudiantes  pueden | cuestionario estructurado -
Accesibilidad al | obtener y utilizar los | aplicado a estudiantes, | *°''“'° Ordinal
servicio de | servicios de | con items que evalGan
planificacion planificacion familiar | percepciones
familiar. de manera oportuna, | experiencias sobre

considerando

disponibilidad,
facilidad, cercania y
condiciones del
servicio.

acceso a los servicios
utilizando la  escala
Likert.
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8.5. Graficos

llustraciéon 1 Grafico de barras sobre los factores socioculturales relacionados a la accesibilidad
al servicio de planificacion familiar de una Institucién Educativa de Nasca, Ica, 2025.
n= 240.

Grafico de barras

Accesibilidad

O Media
EAlta

Recuento

Desfavorable Medianaments Favorable
favorable

Factores socioculturales

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

En la ilustracion 1 se aprecia que 8 estudiantes presentaron factores socioculturales desfavorables
con una accesibilidad media. En el grupo de factores socioculturales favorables, 2 estudiantes
presentaron accesibilidad alta y 25 estudiantes registraron accesibilidad media. Finalmente, en el
grupo de factores socioculturales medianamente favorable, 4 alumnos alcanzaron una
accesibilidad alta, mientras que 201 de ellos presentaron accesibilidad media a los servicios de
planificacion familiar.

lustracion 2 Gréfico de barras sobre los factores institucionales relacionados a la accesibilidad

al servicio de planificacion familiar en estudiantes de una Institucién Educativa de Nasca, Ica,

2025.
Grafico de barras S
n=240. Accesibilidad

W Media
Wata

Recuento

Desfavorable Medianamente Favorable
favorable

Factores institucionales
Fuente: Elaboracion propia por programa SPSS27.
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INTERPRETACION:

En la ilustracion 2 se aprecia que 10 estudiantes presentaron factores institucionales desfavorables
con una accesibilidad media. En el grupo de factores institucionales favorables, 3 estudiantes
presentaron accesibilidad alta y 40 accesibilidad media. Finalmente, en el grupo de factores
institucionales medianamente favorables, 3 alumnos alcanzaron una accesibilidad alta, mientras
que 184 de ellos presentaron accesibilidad media a los servicios de planificacion familiar.
llustracion 3 Grafico de barras sobre los factores personales relacionados a la accesibilidad al
servicio de planificacion familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de Nasca, Ica, 2025.
n=240.

Grafico de barras

Accesibilidad

E Media
DAlta

Recuento

Desfavorable Medianamente Favorable

favorable

Factores personales

Fuente: Elaboracidon propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

En la ilustracion 3 se aprecia que 22 estudiantes presentaron factores personales desfavorables
con una accesibilidad media. En el grupo de factores personales favorables, 6 estudiantes
presentaron accesibilidad alta y 14 estudiantes registraron accesibilidad media. Finalmente, en el
grupo de factores personales medianamente favorables, 198 alumnos alcanzaron una

accesibilidad media a los servicios de planificacion familiar.
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llustracion 4 Grafico de barras sobre los factores econémicos y geogréaficos relacionados a la
accesibilidad al servicio de planificacién familiar en estudiantes de una Institucion Educativa de
Nasca, Ica, 2025.

n= 240.

Grafico de barras
Accesibilidad

O Media
W Ata

Recuento

Desfavorable Medianamente Favorable
favarable

Factores economicos y geograficos

Fuente: Elaboracién propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:

En la ilustracion 4 se aprecia que 14 estudiantes presentaron factores econémicos y geograficos
desfavorables con una accesibilidad media. En el grupo de factores econémicos y geograficos
favorables, 5 estudiantes presentaron accesibilidad alta y 19 registraron accesibilidad media.
Finalmente, en el grupo de factores econdmicos y geograficos medianamente favorable, 1 alumno
alcanzé una accesibilidad alta, mientras que 201 presentaron accesibilidad media en los servicios
de planificacion familiar.
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llustracion 5 Grafico de barras sobre la accesibilidad al servicio de planificacion familiar en
estudiantes de una Institucién Educativa de Nasca, Ica, 2025.

n=240.

Accesibilidad

Porcentaje

Media Alta

Fuente: Elaboracion propia por el programa SPSS27.

INTERPRETACION:
En la ilustracion 5, se aprecia que el 2.5% de los estudiantes manifesté una accesibilidad alta al

servicio de planificacion familiar, mientras que el 97.5% de total presentaron una accesibilidad

media, siendo este grupo el predominante.

50



8.6. Validacion de instrumentos
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8.7. Autorizacion de aplicacion del instrumento

o .,
: Sl
!: wﬁ UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA® ,(E%‘A
LS}
FACULTAD DE OBSTETRICIA \"'»»,,;‘Z/
‘v Phi
lea, I5(ld Scﬁ;[ny e del ?()25 ,
Sefior: Prof. Constantino Araujo Jorge e {r Gt ? ’{37'
CHA | i3
Director de la Institucion Educativa “Fermin del Castillo Armq P :.
] / 1A
Asunto: Solicito de autorizacion para realizar proyecto de mvcshgacn(m e e ;J

Yo, Angela Rosario Paco Cule, identificada con DNI N° 75783590, correo eletronico
angelapacocule@gmail.com, me dirijo a usted para saludarlo cordialmente y manifestarle

que, en mi condicion de Bachiller en Obstetricia de la Universidad Nacional San Luis

Gonzaga, vengo desarrollando el trabajo de investigacion tesis denominada: Factores
relacionados a la accesibilidad al servicio de planificacién familiar en estudiantes de
una Institucién Educativa de Nasca, Ica, 2025; para lograr el titulo profesional de
Obstetra; con tal motivo solicito a usted autorizacion para la aplicacion del instrumento de
recoleccion de datos en la Institucion educativa que representa; debiendo mencionar que se

tendré en cuenta las siguientes consideraciones éticas: consentimiento informado, privacidad
y confidencialidad de los datos.

Seguro de contar con su valioso apoyo, ya que conozco su compromiso en el desarrollo del
conocimiento, agradezco la atencién de la presente, asimismo hago propicia la oportunidad
para expresarle los sentimientos de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente,
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*Afin de la recuperacion y consolidacidn de la econamia peruana®

CONSTANCIA

El Director De La Institucion Educativa “Fermin Del Castillo Arias" Con Cédigo
Modular N°0509687 Del Distrito De Vista Alegre Integrante De La Unidad De
Gestién Educativa Local De Nasca, Que Suscribe:

HACE CONSTAR:

Qué, la Bachiller PACO CULE ANGELA
ROSARIO, identificada con DNI. N° 75783590, quien se encuentra
brindando charlas sobre Factores relacionados a la accesibilidad al
servicio de Planificacion Familiar en estudiantes de ésta prestigiosa
Institucién Educativa JEC “FERMIN DEL CASTILLO ARIAS”,
Culminando sus actividades con responsabilidad y cumplimiento
dentro de la Institucion.

Se expide la presente a solicitud de constancia para los fines

pertinente.
Vista Alegre, 31 de Octubre de 2025.
(e Nag R A M
ﬁ'—Pr/Conttanﬁo Ataue Jorge

(3o, o </ LRLCTOR
CAJID.
LMRC/SEC.
PROLONG. YAHUAR HUACA SN fermindelcastilo2020@amail.com
CEL920126810
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8.8. Confiabilidad del Instrumento

Estadisticas de Fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,884 40
Donde:
Alfa de Cronbach Confiabilidad

0.61- 0.80 Alta

0.41-0-60 Media

0.21-0-40 Baja
0-0.20 Muy baja
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8.9. Base de datos

Nombre Tipo

1 Dlltems1 Numérico

2 Diltems2 Numérico
3 Diltems3 Numérico

4 D1ltems4 MNumérico
5 Diltems5 Numérico

6 D1ltems6 Numérico

7 D1ltems7 Numérico

8 Dlltems8 Numérico

9 D1ltemsd Numérico

10 Diltems10 Numérico
11 D2ltems1 MNumérico
12 D2ltems2 Numérico
13 D2items3 Numérico
14 D2ltems4 Numérico
15 D2itemsa Numérico
16 D2ltems6 Numérico
17 D2ltems7 Numérico
18 D2items8 Numérico
19 D2ltems9 Numérico
20 D2items10  Numérico
21 D3ltems1 Numérico
22 D3ltems2 Numérico
23 D3ltems3 MNumérico
24 D3ltems4 Numérico

<

Vista de datos

Vista de variables

Nombre Tipo
22 D3ltems2 Numérico
23 D3ltems3 Numérico
24 D3ltems4 Numérico
25 D3ltems5 Numérico
26 D3ltems6 Numérico
27 D3ltems7 Numérico
28 D3ltemsd Numérico
29 D3ltems9 Numérico
30 D3ltems10 Numérico
31 Ddltems1 Numérico
32 Ddltems2 Numérico
33 Ddltems3 Numérico
34 Ddltems4 Numérico
35 D4ltemss Numérico
36 Ddltems6 Numérico
7 Ddltems7 Numérico
38 Ddltemsd Numérico
39 Ddltemsd Numérico
40 Ddltems10 Numérico
41 D1 Numérico
42 D2 Numérico
43 D3 Numérico
44 D4 Numérico
45 V1 Numérico

<

Vista de datos

Vista de variables

Anchura

> o0 @ @ o o o o M o o o o o Mo Mo ol e

@ o o o o0 o o o0 o o0 0 o1 00 o) o0 o0 o o 0 o o o 0 0

Anchura

Decimales
0

oo o oo oo oo o oo oo oo o oo oo oo

Decimales

o oo ocloo ooo oo o oo ooo oo ooo oo

Etiqueta

Etiqueta

Accesibilidad

. Siempre}.

Valores

. Siempre}...
. Siempre}.
. Siempre}...
. Siempre}_
. Siempre}...
. Siempre
. Siempre}.
. Siempre}...
. Siempre}.
. Siempre}...
. Nunca} -
. Nunca}...
. Nuncaj...
. Nunca}
. Nuncaj...
. Nunca}
. Nunca}...
. Nuncaj...
. Nunca}
. Nuncaj.
. Siempre}.
. Siempre}...
. Siempre}_

Valores

. Siempre}.
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}.
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}...
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}.
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}. .
. Siempre}...
. Siempre}...
. Siempre}. .
. Nuncaj...

. Siempre}.
. Siempre}. .
{1.

Noj...

Perdidos ~ Columnas

Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno
Ninguno

Ninguno

8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8
8

Perdidos ~ Columnas

Ninguno
Ninguno
MNinguno
Minguno
Ninguno
Ninguno
Minguno
MNinguno
Minguno
Ninguno
MNinguno
Minguno
MNinguno
Ninguno
Ninguno
MNinguno
Minguno
Ninguno
MNinguno
Minguno
MNinguno
Ninguno
Ninguno
MNinguno

@ o o o o o o o o o 0 o o o o o o Mo o o o
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Alineacion
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha
Derecha

Medida
& Nominal
& Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
&5 Nominal
& Nominal
& Nominal
&5 Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
& Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
& Nominal

a .

_ Medida
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
&5 Nominal
& Escala

gi9 Escala

é) Escala

& Escala

gi9 Escala

Rol
“ Entrada
“ Entrada
“w Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
™ Entrada
* Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“ Entrada
“w Entrada
“ Entrada
* Entrad;

[P

Rol
“w Entrada
*w Entrada
“w Entrada
*w Entrada
*w Entrada
“ Entrada
*w Entrada
“w Entrada
™ Entrada
*w Entrada
“w Entrada
*w Entrada
“w Entrada
“ Entrada
*w Entrada
“w Entrada
*w Entrada
*w Entrada
“w Entrada
*w Entrada
“w Entrada
“w Entrada
*w Entrada
“w Entrada



8.10. Evidencias de aplicacion de instrumento

UML)
St

58



59



60



	ede5ff7f133aabb8203ab449ef9865ae09b2cc5db7ff4d9377e2e7dbe85817b3.pdf
	ede5ff7f133aabb8203ab449ef9865ae09b2cc5db7ff4d9377e2e7dbe85817b3.pdf

