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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre el nivel
de conocimientos y las actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en
alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023.
Estudio de enfoque cuantitativo, nivel relacional, disefio no experimental y de
corte transversal, realizado con 63 estudiantes del tercero, cuarto y quinto grado
de educacion secundaria. La técnica utilizada fue la encuesta y como
instrumentos un cuestionario y una escala de evaluacion de las actitudes sobre
anticoncepcion oral de emergencia. Como resultados se obtuvo que, el 44,5%
de las alumnas tuvieron nivel de conocimiento bajo, 34,9% conocimiento alto y
20,6% conocimiento medio. En cuanto a las actitudes, el 55,6% tuvo actitud
favorable y 44,4% actitud desfavorable. Al relacionar las variables, se encontré
que el 23,8% de las alumnas con bajo nivel de conocimiento tuvieron una actitud
favorable hacia la anticoncepcion oral de emergencia. Se concluye que no existe
una relacion significativa entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre
anticoncepcion oral de emergencia en alumnas, como se demuestra por el p-
valor de 0,841.

Palabras clave: Conocimientos, actitudes, anticoncepcion oral de emergencia.
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ABSTRACT

The objective of this research was to determine the relationship between the level
of knowledge and attitudes about emergency oral contraception in students of the
Almirante Miguel Grau Technical Educational Institution, Chota 2023. The study
had a quantitative approach, relational level, non-experimental and cross-
sectional design, carried out with 63 students in the third, fourth and fifth grades
of secondary education. The technique used was a survey and the instruments
used were a questionnaire and a scale to evaluate attitudes about emergency
oral contraception. The results showed that 44.5% of the students had a low level
of knowledge, 34.9% a high level of knowledge and 20.6% a medium level of
knowledge. In terms of attitudes, 55.6% had a favourable attitude and 44.4% had
an unfavourable attitude. When relating the variables, it was found that 23.8% of
the students with a low level of knowledge had a favourable attitude towards
emergency oral contraception. It is concluded that there is no significant
relationship between the level of knowledge and attitudes towards emergency

contraception in female students, as demonstrated by the p-value of 0.841.

Keywords: Knowledge, attitudes, emergency oral contraception.



CAPITULO |
INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la adolescencia como una
etapa que abarca los 10 a los 19 afios, periodo en el que se experimentan
cambios fisicos, psicosociales y cognitivos, lo que incluye la exploracion de
practicas relacionadas con la alimentacion y la actividad sexual. Dado su proceso
de desarrollo, los adolescentes requieren una educacion integral en materia de
sexualidad para crear un entorno seguro y propicio. Ademas, se observa que
entre los 15 y 19 anos, las mujeres suelen iniciar su vida sexual, en muchos

casos sin proteccion [1].

La anticoncepcion oral de emergencia (AOE) cuenta con la aprobacion de la
OMS y es recomendada por la Federacién Internacional de Ginecologia y
Obstetricia (FIGO) y la Federacién Internacional de Planificacion de la Familia
(FIPF) [2]. El embarazo no deseado constituye un grave problema de salud
publica a nivel mundial, siendo el principal factor de riesgo para la practica de
abortos clandestinos, los cuales suelen realizarse en condiciones precarias, lo
que puede derivar en complicaciones hemorragicas, infecciosas e incluso en la

muerte materna [3].

En el contexto asiatico, en el ano 2020, el 86,9% de los estudiantes de
secundaria en Nepal consideraban la AOE como un método anticonceptivo, con
un 36,5% que poseia un conocimiento regular sobre el tema y un 83,1%
mostrando una actitud favorable [4]. Asimismo, en la India, también en 2020, el
89% de los estudiantes de secundaria tenian conocimiento sobre la AOE, con un
10% que la habia utilizado, y un 62,5% que expresd su disposicion a usarla como
método anticonceptivo después de cada acto sexual, aunque manifestaron temor
al estigma social como una razén para no utilizarla. En Africa, durante el mismo
periodo, el 54,8% de las estudiantes de secundaria poseian un conocimiento
adecuado sobre la AOE, y el 40,5% de las sexualmente activas la utilizaban

como método anticonceptivo [5].



La region de América Latina y el Caribe (ALC) presenta la segunda tasa de
fecundidad adolescente mas alta del mundo, con un 60,7% de nacimientos por
cada 1000 adolescentes de 15 a 19 anos durante el periodo de 2015 a 2020. En
2019, se reportaron 2,115 embarazos no planificados en adolescentes, con 876
mil abortos [6]. En Chile, en 2018, el 39% de los estudiantes de secundaria
sexualmente activos comenzaron a tener relaciones sexuales alrededor de los
15 afios, y un 80,9% tenia conocimiento sobre la entrega gratuita de la pildora
anticonceptiva, aunque el 91,3% consideraba necesario recibir mas informacion
sobre la AOE [7]. Se estima que el acceso limitado a informacién y servicios de

salud constituyen barreras importantes para los adolescentes [1].

En Brasil, en 2020, se observé que la menarquia o primera menstruacién ocurria
alrededor de los 11 afios, con un 46,3% de las estudiantes de secundaria
sexualmente activas. Ellas obtuvieron conocimiento sobre la AOE principalmente
a través de amigos (65,5%), seguido por profesores (35,3%), médicos (33,6%) y
padres (27,6%). Sin embargo, el 5% expresd que no consideraba la AOE como
un método eficaz [9]. En Paraguay, en el mismo afio, el 43% de los estudiantes
de secundaria manifestaron su disposicion a utilizar la AOE. En los paises en
desarrollo, los embarazos en la adolescencia son una realidad, reflejando la falta
de orientacion sexual adecuada, lo que subraya la necesidad de implementar

programas de educacion sexual [10].

En Peru, en 2009, se prohibié la distribucién de la pildora anticonceptiva oral de
emergencia, aunque esta medida se revirtié en 2016, luego de ser considerada
como uno de los métodos mas estudiados cientificamente, siendo incluida en la
normativa técnica de planificacion familiar [11]. Segun el Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica (INEI), en 2021, el 8,9% de las adolescentes peruanas
entre 15 y 19 afos habian experimentado un embarazo, con un 6,6% que se
convirtieron en madres y un 2,3% que estaban por serlo por primera vez. La zona
rural registra las tasas mas altas de embarazos, principalmente debido a la falta
de educacion sexual adecuada durante esta etapa de la vida [12].

A nivel regional, en Cajamarca, en 2021, el INEI registr6 3,247 recién nacidos de

madres adolescentes de 15 a 19 anos, con 101 nacimientos en menores de 15
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afnos [13]. En 2019, se reportaron 77 abortos en mujeres de 12 a 17 afios, siendo
la segunda causa de morbilidad obstétrica [14]. En la provincia de Chota, durante
el mismo ano, el INEl informo 257 recién nacidos de madres adolescentes de 15
a 19 anos, con 6 nacimientos en menores de 15 afos [13]. Ademas, un estudio
realizado en 2017 en adolescentes de secundaria revel6 que el 36,3% tenia un
conocimiento limitado sobre métodos anticonceptivos, mientras que el 51,9%
usaba preservativos, el 2,5% usaba pastillas anticonceptivas y el 43,1% no
utilizaba ningun método anticonceptivo. En cuanto a las actitudes, el 50,8% tenia
una actitud favorable y el 14,3% tenia una actitud desfavorable hacia el uso de

meétodos anticonceptivos [15].

En este contexto, un estudio realizado por Peralta en 2018 encontré que las
adolescentes de 15 a 17 anos atendidas en el Hospital José Hernan Soto
Cadenillas, en el distrito de Chota, mayoritariamente provenientes de areas
rurales, quedaron embarazadas principalmente debido a la falta de
conocimientos e informacion sobre métodos anticonceptivos, lo que a su vez fue

un factor determinante para abandonar sus estudios [16].

En la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau de Chota, la situacion
de las alumnas de secundaria no difiere mucho de la problematica presentada a
nivel internacional, nacional y regional, ya que los resultados revelan un
conocimiento deficiente sobre salud sexual y el uso de métodos anticonceptivos.

Esto las convierte en un grupo vulnerable a embarazos no deseados.

A pesar de los informes del MINSA e INEI en la region de Cajamarca y la
provincia de Chota que sefalan una alta tasa de embarazos en adolescentes
[13, 14], la obtencién de informacion actualizada podria ser utilizada por
instituciones de salud y autoridades locales para tomar decisiones
fundamentadas en la gestion y promocién del cuidado de la salud sexual y

reproductiva de los adolescentes.

A partir de esta premisa, se formulé la siguiente pregunta de investigacion: 4 Cual
es la relaciéon entre el nivel de conocimientos y las actitudes sobre AOE en

alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota

3



20237?; con la hipoétesis planteada: Existe una relacion significativa entre el nivel
de conocimientos y las actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en

alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023.

El objetivo general del estudio fue: Determinar la relacion entre el nivel de
conocimientos y las actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en
alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023.
Los objetivos especificos fueron: Identificar el nivel de conocimientos sobre
anticoncepcion oral de emergencia en alumnas de la Institucion Educativa
Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023; e identificar el tipo de actitud hacia
la anticoncepcién oral de emergencia en alumnas de la Institucion Educativa

Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023.

Este estudio constituye una valiosa contribucion teérica y referencial como linea
de base para futuras investigaciones, generando interés social al abordar un
tema relevante. Es importante destacar que en la provincia de Chota no se han
identificado estudios relacionados con los conocimientos y actitudes sobre AOE

en adolescentes, lo que subraya la importancia de este trabajo.

Los resultados obtenidos revelaron que el 44,5% de las alumnas tenian un nivel
bajo de conocimientos sobre AOE, mientras que el 55,6% mostraba una actitud
favorable hacia la AOE. Al relacionar ambas variables, se observé que el 23,8%
de las alumnas con un bajo nivel de conocimientos presentaban una actitud
favorable hacia la AOE. Sin embargo, el valor de p de 0,841 indica que no existe
una relacién significativa entre ambas variables. Por lo tanto, se rechaza la
hipotesis alterna que sugiere una relacion significativa entre el nivel de

conocimientos y las actitudes hacia la AOE.

La estructura de la investigacién se divide en cinco capitulos: El Capitulo |
comprende la introduccién; el Capitulo Il, el marco tedrico (antecedentes, bases
conceptuales y términos basicos); el Capitulo Ill, el marco metodolégico
(métodos y materiales empleados); el Capitulo IV, los resultados y la discusion;
y el Capitulo V, las conclusiones y recomendaciones. Ademas, se incluyen las

referencias bibliograficas y los anexos.



CAPITULO I
MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes del estudio

Nyamalyongo M, et al. (Republica Democratica, 2022) realizaron un
estudio: “Conocimiento, actitud y utilizacion de anticoncepcion de
emergencia en adolescentes en la Isla de Idjwi en la Republica Democratica
del Congo”, tuvo como objetivo evaluar el conocimiento, la actitud y la
utilizacién de la anticoncepcién de emergencia (AE) en las adolescentes.
Estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, con una muestra de 353
adolescentes. Los resultados del estudio mostraron que, el 59,1% de las
adolescentes tenian un conocimiento adecuado sobre la AE, mientras que
el 81,8% tenian una actitud positiva hacia su uso. Concluyen que la
informacion, educacion y comunicacién son fundamentales para la

concientizacion y el uso correcto de la AE [17].

Berhanu Y. (Etiopia, 2022) realizé el estudio: “Conocimiento, actitud y
practica de la anticoncepcion entre alumnas de la escuela secundaria y
preparatoria de Dilla, Ciudad de Dilla, zona de Gedeo, Etiopia, 2019”; tuvo
como objetivo evaluar el conocimiento actual, la actitud y la practica de la
anticoncepcion entre mujeres estudiantes. Estudio cuantitativo, descriptivo,
transversal, con una muestra de 263 estudiantes. Los resultados
constataron que, el 94,7% tienen conocimiento de AE, el 15,7% afirmé
haber usado alguna vez el anticonceptivo y el 71,5% tuvieron una actitud
positiva. Concluye que la mayoria tiene buenos conocimientos, escasas

actitudes y practicas en AE [18].



Abeway Sh, et al. (Etiopia, 2021) realizaron el estudio: “Evaluacién de
conocimientos, actitudes y practicas relacionadas con la anticoncepcion de
emergencia métodos entre Mujeres Dangila Hidase High Estudiantes de la
escuela, noroeste de Etiopia, 2019”; con el objetivo de evaluar el
conocimiento, la actitud y la utilizacién de AE entre los estudiantes. Estudio
cuantitativo, relacional, transversal. La poblacion estuvo conformada por
262 estudiantes mujeres. Los resultados demostraron que el 72,5%
conocian la AE y el 77,4% tenian una actitud favorable hacia su uso,
ademas el 28,6% habian usado AE. Concluyen que la mayoria de las

participantes tuvo conocimiento y actitud favorable sobre el uso del AE [19].

Ermeko T, et al. (Etiopia, 2021) en el estudio: “Evaluacién de conocimientos
relacionadas con la anticoncepcién de emergencia entre estudiantes de
secundaria y preparatoria femenina de Goba”; tuvo como objetivo evaluar
el conocimiento de AE entre los estudiantes. Estudio cuantitativo,
correlacional y transversal. La muestra estuvo conformada por 260
estudiantes. Los resultados evidenciaron que el 78,8% habian oido hablar
sobre AE y el 12% presentaron un conocimiento bajo. Concluyen que las
estudiantes presentan concientizacion, conocimiento y practica deficientes,

acerca de los métodos de AE [20].

Mamuye SA, et al. (Etiopia, 2020), realizaron el estudio: “Evaluacién de
conocimientos, actitudes y practicas con respecto a los métodos
anticonceptivos de emergencia entre estudiantes de la escuela secundaria
Dangila Hidase, noroeste de Etiopia, 2019”; cuyo objetivo fue evaluar el
conocimiento, las actitudes y las practicas con respecto a la anticoncepcién
de emergencia entre las estudiantes. Estudio transversal, muestra de 262
estudiantes. Los resultados revelaron que el 72,5% de las estudiantes
conocian sobre AE, el 72,2% tenian actitudes favorables hacia su uso y
solo el 35,6% que habian tenido relaciones sexuales usaron AE. Concluyen
que existe desconocimiento sobre el momento correcto del uso de los AE
y las razones de no uso fueron el miedo al estigma social, desconocimiento

del lugar de obtencién del AE y no tener privacidad [21].



Mesfin D. (Etiopia, 2020), realizé el estudio: “Conocimiento, utilizacion y
factores asociados de anticonceptivos de emergencia entre estudiantes de
secundaria en la ciudad de Wolkite, sur de Etiopia”; tuvo por obijetivo
explorar el conocimiento relacionado con la anticoncepcién de emergencia,
la practica y sus determinantes entre estudiantes de secundaria. Estudio
transversal, muestra de 327 estudiantes mujeres. Los resultados reportaron
que el 54,8% de las estudiantes tenian buen conocimiento sobre los AE y
solo 40,5% de las participantes sexualmente activas usaban AE después
de tener relaciones sexuales sin proteccion. Concluye que existe un nivel
aceptable de conocimiento sobre AE y se debe brindar educacion sobre

salud sexual y reproductiva a los estudiantes desde su matricula [22].

Anaya M. (Lima, 2021) realizé el estudio: “Conocimientos y actitudes sobre
el uso del anticonceptivo oral de emergencia en estudiantes de primero a
quinto grado de secundaria de la institucion educativa privada Virgen de la
Candelaria, San Juan de Lurigancho, 2020”; tuvo como objetivo determinar
la relacion entre el nivel de conocimientos y las actitudes sobre el uso del
anticonceptivo oral, estudio cuantitativo, correlacional y transversal,
realizado en 119 estudiantes. Los resultados revelaron que el 57,8% de los
participantes tenian un nivel de conocimiento regular, el 35,3% nivel bajo y
el 6,9% nivel alto; en cuanto a la actitud, el 53,9% mostré indecision, el
33,3% rechazo y el 12,7% aceptaciéon. Concluye que no existe una relacion
entre el nivel de conocimiento y la actitud hacia el uso del AOE (p=0,972).
Ello revela que las estudiantes con un mayor nivel de conocimientos sobre

AOE muestran una actitud positiva hacia su uso [23].

Machari C y Medina K. (Huancayo, 2019) realizaron el estudio: “Nivel de
conocimiento y actitud del método anticonceptivo oral de emergencia en
adolescentes de una Institucion Educativa Chanchamayo, 2018”, tuvieron
como objetivo determinar el nivel de conocimiento y la actitud del método
anticonceptivo oral de emergencia en los adolescentes. Estudio
cuantitativo, descriptivo, prospectivo, transversal. La muestra estuvo
conformada por 153 estudiantes. Los resultados mostraron que el 40% de
estudiantes tuvieron nivel bajo sobre AOE, 36% nivel alto y 16% nivel

regular; en relacion a la variable actitud, el 88% tuvieron una actitud
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inadecuada y el 12% adecuada. Concluyen que la mayoria de las
adolescentes tienen conocimiento deficiente sobre el método AOE vy

muestran una actitud inadecuada [24].

Guillen B. (Lima, 2019) realizé el estudio: “Conocimiento y actitud sobre el
uso del anticonceptivo oral de emergencia en adolescentes de la Institucion
Educativa 0027- Jicamarca - 2019”, tuvo como objetivo determinar la
relacion entre el conocimiento y la actitud sobre el uso del anticonceptivo
oral de emergencia en adolescentes. Estudio cuantitativo, descriptivo,
transversal y no experimental; muestra estuvo conformada por 90
estudiantes. Los resultados evidenciaron que el 93,3% de las alumnas de
secundaria tuvieron un nivel bajo en conocimiento; en relacion a la actitud,
el 75,56% mostraron indiferencia y el 21,11% aceptacién. Concluye que la
mayoria de las adolescentes tuvieron conocimiento bajo y actitud
inadecuada frente al AOE [25].

Rodriguez F y Valenzuela G. (Barranca, 2019) desarrollaron el estudio:
“Nivel de conocimiento, actitudes y practicas frente al anticonceptivo oral
de emergencia en estudiantes de quinto afio de secundaria de la Institucién
Educativa Ventura Ccalamaqui, 2018, tuvieron como objetivo determinar
el nivel de conocimiento, actitudes y practicas frente a la AOE en
estudiantes de quinto afo de secundaria. Estudio cuantitativo, no
experimental, descriptivo, transversal y prospectivo. La poblacién fue de
334 estudiantes. Los resultados demostraron que, en cuanto al nivel de
conocimiento, el 37,2% presentd un nivel medio, el 31,4% alto y el 31,4%
bajo. Respecto a la actitud, el 85,6% fueron indiferentes, el 11,1% tuvo una
actitud de rechazo y el 3,3% una actitud de aceptacion. Concluyen que los
estudiantes presentan un nivel de conocimiento medio, una actitud

indiferente y practicas adecuadas frente al AOE [26].

Gamboa G. (Cajamarca, 2019) realizé el estudio: “Relacion entre nivel de
conocimiento y frecuencia de uso de AOE adolescentes de la Institucién
Educativa Hermano Miguel Carducci Cajamarca 2017”, cuyo objetivo fue
determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la frecuencia de uso

de la AOE. Estudio cuantitativo, correlacional y trasversal; muestra



2.2,

constituida por 106 estudiantes. Los resultados obtenidos sefialaron que,
en cuanto al uso del AOE, el 53,8% nunca lo utilizo, el 46,2% alguna vez,
el 19,2% una vez al aio, el 7,7% uso 2 veces al aio y el 19,2% de 3 a mas
veces al afio. Con respecto al nivel de conocimiento, el 46,2% presento un
nivel malo, el 8,5% pésimo, el 31,1% regular y el 14,2% bueno. Concluye
qgue no existe relacion entre el nivel de conocimiento y la frecuencia de uso
[27].

Después de una busqueda minuciosa de antecedentes, en lo que concierne
al ambito local y especificamente con la poblacién de adolescentes, no se

ha encontrado investigaciones relacionadas al tema de estudio.
Bases conceptuales

2.2.1. Base teorica
El presente estudio se sustenta en el Modelo de Promocion de la
Salud (MPS) de Nola Pender, el cual identifica en el individuo
factores cognitivos y perceptuales que se ven influenciados por
diversas caracteristicas situacionales, personales e interpersonales.
Estos factores ejercen un impacto directo sobre la conducta, lo que
lleva a la participacion en comportamientos que promueven la salud

cuando se establece una guia para la accion [28,29].

El Modelo de Nola Pender se fundamenta en la teoria del
aprendizaje social de Albert Bandura y el modelo de las expectativas
de motivacion humana de Feather. Este enfoque sostiene que las
interacciones humanas son oportunidades para adquirir
conocimientos, creencias, estrategias y habilidades que influyen en
los cambios de comportamiento. Ademas, destaca que la atencion,
retencién, reproduccion y motivacion son factores que guian la
conducta, concluyendo que la motivacion se ve potenciada por la

interaccion social [30].

Esta teoria tiene concordancia con el tema a investigar debido a que
los adolescentes experimentan diversos cambios anatomo

fisioloégicos y atracciones hacia el sexo opuesto, lo que permite



2.2.2.

identificar la complejidad de los determinantes sociales con los
comportamientos que pueden generar riesgos a su salud, sino lo

asumen de una manera responsable [31].

El presente estudio se sustenta en dicho modelo porque permite
explorar desde una perspectiva teodrica e integral (bioldgico,
psicologico, social y moral), como controlar, evitar o disminuir los
factores de riesgo; asi también, promover con eficacia el incremento
de los factores protectores mediante la educacion sexual y de este
modo, caracterizar para la preservacion y mejora de la salud sexual

y reproductiva de los adolescentes [31].

Anticonceptivo oral de emergencia

Se le identifica como anticoncepciéon poscoital o pildora del dia
siguiente, que al ser administrada después de un acto sexual sin
proteccion evita el embarazo no deseado [32]. También hace
referencia al control de la natalidad consecuente a un abuso sexual

[33]; es seguro, terapéuticamente eficiente y rentable [22].

A. Caracteristicas
Las principales caracteristicas del AOE son [34]:
- No es un MAC de uso regular.
- No brinda proteccion frente a infecciones de transmision
sexual.
- Es eficaz, si se usa dentro de las 72 horas del acto sexual.

- No requiere un analisis pélvico previo.

B. Mecanismo de accion
El AOE causa una alteraciéon en la ovulacion, retrasando al
interferir total o parcialmente en la produccion de la hormona
luteinizante (LH), como consecuencia la luteinizacion folicular
es inhibida, proceso sujeto a la administracion de la pildora
[32], ademas altera el moco cervical y la motilidad de los

espermatozoides. Sin embargo, no interviene en el implante de
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la célula fecundada, es decir, no interrumpe un embarazo en
curso. Tiene una eficacia de 95%, si es administrada dentro de
las 12 horas [35].

. Tipos de AOE

- Método de Yuzpe (MY): Método hormonal combinado
(etinilestradiol combinado con levonorgestrel) propuesto por
Albert Yuzpe, el cual tiene una eficacia de 75%, su
mecanismo de accion radica en actuar sobre el cuerpo luteo,

lo que dificulta la motilidad de los espermatozoides [36].

- Método de solo levonorgestrel (ML): Llamado también
pastilla del dia siguiente, su mecanismo de accion radica en
alterar la ovulacién, inhibiendo la produccion LH,
maduracion y liberacion del o6vulo, dificultad en el
desplazamiento espermatico por cambios en la consistencia
del moco cervical, su efectividad depende la administracion
después del acto sexual, alcanzando un 95% de eficacia, la
cual disminuye a 58%, si se administra 72 horas después. El
indice de masa corporal (IMC) juega un papel importante en
la efectividad, esta disminuye cuando el IMC es superior a
25 [37].

Efectos secundarios

La mayoria de los pacientes presentan los siguientes efectos
secundarios al usar el ML: nauseas (23,1%), vomitos (5,6%) y
dolor de cabeza (16,8), los cuales se intensifican con el MY:
nauseas (50,5%), vomitos (18,8%), dolor de cabeza (20,2%)

[34]. Estos efectos desaparecen luego de 48 horas [38].

Modo de uso
Una primera dosis se administra dentro de las 72 horas del acto
sexual no protegido y la segunda dosis después de 12 horas

de la primera administracion. Con el MY, 2 dosis de pastillas
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que contengan 100 microgramos a mas de etinilestradiol y 4
dosis de pastillas que tengan 30 microgramos de etinilestradiol
y con el ML una tableta de 0,75 miligramos de levonorgestrel
por 2 dosis o 1,5 miligramos de levonorgestrel en una dosis
[34].

F. Indicaciones
Su uso esta prescrito en [39]:
- Actividad sexual sin métodos anticonceptivos.
- Violaciones.
- Error en la aplicacién de un método anticonceptivo de uso
regular.

- Ruptura del condon.

G. Contraindicaciones
Segun la OMS, no existen contraindicaciones para el uso de la
pildora, sin embargo, en las mujeres con enfermedades
cardiovasculares, migrana o insuficiencia hepatica, el uso debe
ser menor y preferir un MAC regular. Los expertos indican que
no existen contraindicaciones debido a la naturaleza a corto
plazo del AOE [3].

H. Recomendaciones de la OMS
La OMS indica que la AOE deben incorporarse de manera
sistematica en los programas de planificacién familiar y estar
accesibles en los centros de salud para mujeres y nifas que
hayan sido victimas de agresion sexual, asi como para aquellas

que hayan participado en relaciones sexuales sin proteccion

[3].

2.2.3. Conocimiento
Es el producto de la percepcion y se traduce en conceptos e
imagenes de la realidad, este se sujeta a las leyes naturales,

sociales y se vincula con la practica [40]. Por lo tanto, es una
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mezcla de informacién, valores y experiencias que sirven de
referencia para la incorporacion de nueva informacién y es parte de

la complejidad humana [41].

A. Tipos de conocimiento
A.1. Conocimiento empirico
Es el conocimiento popular u ordinal, con un lenguaje
ambiguo y falible. Las personas adquieren este
conocimiento por medio del sentido comun; como tal, es
impreciso y no esta fundamentado en una base tedrica,

este se va adquiriendo en la vida cotidiana [41].

A.2. Conocimiento cientifico

Explica las leyes de la naturaleza para beneficio de la
sociedad, es decir, analiza las causas de un fenémeno a
través del método cientifico. Se caracteriza por ser
sistematico, ordenado y especializado, cuyo propdésito es
aclarar de manera profunda y con precision la realidad
[40].

A.3. Conocimiento filosoéfico

Es obtenido por medio del analisis y practica. Se
fundamenta en la reflexiébn y como consecuencia se crea
conocimiento. Permite identificar fallas y contradicciones
de una teoria y como tal propone alternativas. Se
caracteriza por la critica, cuyo enfoque generalmente es
abstracto [40].

2.2.4. Actitudes
A. Definicién
Es el estado o disposicion de un individuo que ejerce influencia
en el comportamiento. También hace referencia al conjunto de

valores o creencias que hallan la forma de actuar o de enfrentar
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una situacion [42]. Asi mismo, es definida como estados
motivacionales que determinan las acciones en respuesta al

estimulo y que se adquieren a través de la experiencia [43].

B. Componentes
B.1. Elemento cognitivo
El modelo actitudinal se refiere a como las personas
conocen y perciben un objeto, segun sus creencias,
esquemas, experiencias, ideas y valores, si no se tiene
informacion sobre un objeto, la persona no generara

ninguna actitud hacia él [44].

B.2. Elemento afectivo
Relacionado al sentimiento o carga positiva que se impone
a un objeto, surge del conocimiento que se tiene del
mismo. Cuando una persona es mas efectiva, aumenta su

interés por conocer algo especifico [44].

B.3. Elemento conductual
Vinculado a la propension a comportarse o responder de
una manera especifica, sin ajustarse siempre a los
patrones usuales de la personalidad. La diferencia es que
la conducta es publica, es decir, es observable por otras

personas. [44].

C. Funciones
C.1. Conocimiento
Actuan como filtros cognitivos, usualmente en una
situacion hipotética en la que el individuo filtra su
disposicion sobre como actuar. Ayuda también a
comprender el entorno y clasifica la informacion en bueno
o0 malo, agradable o desagradable, bonito o feo;

contribuye a diferenciar lo beneficioso de lo dafino, es
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decir, es un estimulo que ayuda a mejorar el bienestar
[45].

C.2. Instrumental

Es una funcién de ajuste que facilita al individuo obtener
refuerzos o evitar castigos, porque logra establecer
metas, genera actitudes positivas o negativas, favorables
o desfavorables frente a un objeto. En esta funcién se

interpreta el entorno de manera subijetiva [45].

C.3. Defensiva del yo

Contribuye a mantener una autoestima alta, motiva a
sentirse satisfechos, incluye actitudes etnocéntricas y
xenofébicas por un mecanismo de defensa y se expresa
cuando la autoestima se ve amenazada, asi como la

negacion de una amenaza o peligro [45].

C.4. Expresiva

Permite que el individuo se muestre tal como es, quien
expresa publicamente sus actitudes basadas en
creencias religiosas o politicas, girando en un sistema de
valores. También, es considerada como una tarjeta de
presentacion, donde el individuo incluye su identidad [45-
486].

2.3. Definicion de términos basicos

- Actitudes

Son tendencias adquiridas por un individuo, generalmente duraderas,

gue evaluan un objeto o situacidn [47]. Es la respuesta obtenida después

de una evaluacion del objeto, logrando la discriminacion desde un

enfoque afectivo, cognitivo y comportamental [46].

- Anticoncepcion
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Es el conjunto de métodos operativos encaminados a controlar la
fecundacion previniendo la gestacién en la mujer, funciona de manera
optima si se administra correctamente. Algunos meétodos anticonceptivos
se adaptan mejor dependiendo el estilo de vida, la edad y la condicién

fisica de la mujer [48].

Anticoncepcidén oral de emergencia

El AOE se utiliza para la prevencion de embarazos no planificados,
puede usarse en relaciones sexuales sin proteccion, tras la falla o el uso
incorrecto de un anticonceptivo y una violaciéon. Su funcion principal es
retrasar el proceso de ovulacion [49] y se debe administrar en altas dosis
dentro de las 72 horas. La persona manifiesta sintomas secundarios,

tales como: nauseas, vomitos y dolor de cabeza [46-47].

Ciclo ovarico

Es el proceso de maduracion del évulo. Comprende 3 fases: Folicular,
abarca desde el inicio de la menstruacion y termina cuando el HL alcanza
niveles altos, los ovarios empiezan a segregar estrégenos vy
progesterona; ovulatoria, el foliculo se rompe y libera el ovocito maduro,
el cual puede ser fecundado por los espermatozoides y lutea, esta
favorece la formacién del cuerpo amarillo, como consecuencia del

cambio de las células del foliculo [50].

Conocimientos

Es la combinacion de experiencias e informacion que se relaciona con el
entorno. ElI conocimiento es descriptivo, cuando se aceptan las
caracteristicas del objeto; explicativo, cuando se sabe su funcién y
predictivo, si se conoce como se comportara o sera afectado si una

fuerza externa actua sobre el objeto [51].

Hormona leutinizante
Hormona sintetizada en la adenohipdfisis, es considerada una

glucoproteina responsable de la activaciéon de sistemas enzimaticos
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asociados al monofosfato de adenosina [52]. Estimula el desarrollo del
foliculo y del ovocito, ademas promueve el desarrollo de estrégenos,
inicia el proceso de luteinizacién y participa en la ovulacién junto con la

hormona foliculoestimulante [53].

Método anticonceptivo

Son medicamentos o dispositivos que funcionan de diferentes maneras
para impedir la fecundacion. Se clasifican en métodos de abstinencia
periddica, de barrera, hormonales, lactancia materna exclusiva y

amenorrea (MELA), de emergencia y definitivos [34].

Planificacion familiar

Es el derecho de decidir el tiempo de tener hijos, se asocia a la entrega
de MAC en los centros de salud, proporcionando informacién acerca de
la sexualidad reproductiva [54]. Definida también como la decisidon
consciente de un individuo para concebir o planificar un embarazo

durante la etapa reproductiva [55].
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3.1.

3.2.

3.3.

CAPITULO Il
MARCO METODOLOGICO
Ambito de estudio

El estudio se llevo a cabo en el distrito y provincia de Chota, esta se
encuentra ubicada a 2,388 metros sobre el nivel del mar, a 150 km de
Cajamarca y a 219 km de Chiclayo. Limita por el norte con los distritos
de Chiguirip y Conchan, por el oeste con el distrito de Lajas, por el sur
con la provincia de Bambamarca y por el este con el distrito de
Chalamarca. El clima promedio anual es de 17,8 °C, con un clima

templado en los valles interandinos y frio en las zonas altoandinas [56].

El ambito de estudio fue la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel
Grau, cuyo objetivo es desarrollar personas eficaces con alta autoestima,
capacidad social y sélido aprendizaje académico, ético y afectivo para
que logren el éxito personal y laboral dentro de una sociedad moderna y
cambiante. Brinda educacion de nivel secundario a estudiantes de ambos
sexos y proporciona una educacion de alta calidad en un entorno seguro
y acogedor, donde los alumnos pueden alcanzar su pleno potencial

espiritual, intelectual, moral, fisico, comunitario y psicoldgico [57].
Disefo de investigacion

El estudio fue de enfoque cuantitativo, debido a que hace uso de la
estadistica para establecer con exactitud los patrones de comportamiento
de los adolescentes; nivel correlacional, porque establecio la relacidon
entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre AOE en las alumnas;
disefio no experimental, porque solo se observaron las condiciones
actuales sin cambiar intencionalmente las variables y transversal porque

la recopilacién de datos fue en un mismo tiempo [58, 59].

Hipoétesis
- Hi: Existe relacion significativa entre el nivel conocimientos y las
actitudes sobre anticoncepcién oral de emergencia en alumnas de la

Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023.
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- Ho:

No existe relacidn significativa entre el nivel de conocimientos y

las actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en alumnas de

la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023.

3.4.Poblacion, muestra y unidad de estudio

3.4.1. Poblacién
La poblacion de investigacion incluyo a 63 estudiantes de tercer,
cuarto y quinto afo de secundaria de la Institucion Educativa
Técnica Almirante Miguel Grau de Chota durante el afio 2023,
como se detalla a continuacion:
Distribucién de la poblaciéon
Grado __Aulas Poblacién
Seccion Sexo
3ero A F 10
B F 09
A F 09
4to B F 06
C F 08
A F 09
5to B F 07
C F 05
Total 63

Fuente: Nominas de la Institucién Educativa Técnica Almirante Miguel
Grau — Chota 2023.

3.4.2.

Muestra

Muestra censal, la misma que permitié seleccionar al 100% de la
poblacion, siendo un total de 63 estudiantes de la Institucion
Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, garantizando de este
modo la representatividad completa y precisa [60].

Unidad de estudio

Alumna de tercero, cuarto y quinto grado de secundaria.
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Criterios de inclusion:

- Alumnas matriculadas en la Institucion Educativa Técnica
Almirante Miguel Grau que estén asistiendo el tercer, cuarto y
quinto grado de secundaria en el afio 2023.

- Padres de familia y/o cuidador que firmaron el consentimiento

informado.

Criterios de exclusion:

- Alumnas que no estuvieron presente durante la recoleccion de
datos.

- Alumnas que no firmaron el asentimiento informado.

- Alumnas con discapacidad unicamente cuando se haya
determinado que, a pesar de las medidas de adaptaciéon vy

apoyo individualizado, su participacion no es posible.
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3.5.Operacionalizacién de variables

Variables Definiciéon conceptual Dimensiones Indicadores items Valor final
- Definicion 1
Conceptos - Sinénimo 2 Conocimiento
generales F - 3 bajo:
Es el producto de la - recue.nC|a 0 — 4 puntos
Conocimientos | percepcion y se traduce Mecanismo de L Mecanismo 4
sobre el | en conceptos, imagenes aCCioN - Composicion S Conocimiento
anticonceptivo | de la realidad y se sujeta - Prevencion 6 medio:
oral de | a las leyes naturales, o - Administracion 7 5 - 7 puntos
emergencia sociales y se vincula con Indicaciones
L - Usos 8 .
la practica [34]. , Conocimiento
- Riesgo 9 alto:
Efectos secundarios |- Efecto 10 8 — 12 puntos
- Consecuencias 11
Es el estado o) - Actitud genérica 1,2,3
disposicion ~ de ~ un Componente - Abuso 4
individuo, ejerciendo coanitivo . .
Actitudes una influencia en el J ) Rlesg_9 para la mujer y 5.6 .
: embrion Favorable:
sobre el | comportamiento. — 11 — 22 i
anticonceptivo | También hace Componente - Sentimiento de rechazo ! << puntos
i i afectivo - imi
oral . de | referencia al conjunto de Sent|m|e.n'to de culpa 8 Desfavorable:
emergencia valores o creencias que - Informacion 9
) 0 — 10 puntos
determinan la forma de Componente _Recomendaciones 10
actuar o de enfrentar conductual :
- Promocion "

una situacion [42].




3.6.Descripcion de la metodologia

Para el desarrollo del estudio se cont6 con la firma del consentimiento
informado por cada padre/madre de familia y un asentimiento informado
para cada alumna de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel
Grau, con el propésito de autorizar el recojo de la informacion. La técnica
de estudio que se utilizoé fue la encuesta para recabar los datos de las
variables conocimientos y actitudes sobre AOE. La encuesta consigné
una serie de preguntas con una escala dicotomica, la intencion fue

conocer las caracteristicas u opinion de la muestra de estudio [61].

Respecto a los instrumentos, se aplicaron dos cuestionarios, el primero
sobre AOE propuesto por Espinoza [62], cuya validacion fue sometida a
juicio de expertos y la confiabilidad se demostré con una prueba piloto,
donde se obtuvo un coeficiente de 0,934 para la Kuder-Richardson 20,
demostrando que instrumento es confiable, este cuestionario consta de
12 items, que se dividen en cuatro dimensiones: conceptos generales,
mecanismos de accion, indicaciones y efectos secundarios. Cada
dimensidn tiene tres preguntas, y cada pregunta tiene un valor maximo
de cuatro puntos. La puntuacion final se obtiene sumando los puntos de
todos los items y se clasifica en tres categorias: conocimiento bajo (0-4
puntos), conocimiento medio (5-7 puntos) y conocimiento alto (8-12
puntos) [62].

El segundo instrumento que se utilizé fue el cuestionario de evaluacion
de las actitudes de AOE desarrollado por Diaz, cuya validacién se
sometié al criterio de expertos y la confiabilidad se demostré con el
método de alfa de Cronbach (r=0,786) [63].

El cuestionario consta de 11 preguntas, que se dividen en tres
dimensiones: cognitiva, afectiva y conductual. Cada una con un numero
diferente de items y cada pregunta tiene un valor maximo diferente. La
puntuacion final se obtiene sumando los puntos de todos los items y se
clasifica en dos categorias: favorable (11-22 puntos) y desfavorable (0-

10 puntos).
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Para adaptar los instrumentos al contexto de estudio, se realiz6 una
prueba piloto con el 20% de la poblacion en la Institucion Educativa
Santa Rafaela Maria — Chota, que incluy6 a alumnas del tercero, cuarto
y quinto grado de secundaria que tienen caracteristicas similares a las
unidades de estudio, considerando criterios de inclusion y exclusion de

la misma.

La prueba piloto determiné la fiabilidad estadistica de los instrumentos:
conocimiento sobre AOE mediante Kuder Richardson, obteniendo un
coeficiente de 0,827 y para las actitudes sobre AOE mediante alfa de
Cronbach obteniendo un coeficiente de 0,776. Estos resultados indican
que los instrumentos son fiables y pueden utilizarse para medir el
conocimiento y las actitudes sobre la AOE en las alumnas de la

Institucion Educativa Santa Rafaela Maria — Chota.

3.7.Procesamiento y analisis de datos

Para el proceso de la investigacion, se utilizaron dos programas: El
programa Microsoft Excel para tabular y ordenar sistematicamente los
datos recopilados por medio de los dos cuestionarios aplicados
previamente a la muestra seleccionada; luego, la informacion se exportd

al programa SPSS v26.

El programa SPSS v26 analiz6 los datos a través de una estadistica
inferencial, mediante el coeficiente de relacion Spearman, que
posteriormente permitid el analisis correspondiente. Finalmente, se
presentan los datos analizados en tablas de acuerdo a los objetivos

planteados con el fin de establecer las conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. ldentificar el nivel de conocimientos sobre anticoncepcion oral de
emergencia en alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante
Miguel Grau, Chota 2023

Tabla 1. Nivel de conocimientos sobre anticoncepcion oral de emergencia

en alumnas de la Institucién Educativa Técnica Almirante Miguel Grau,

Chota 2023.
Nivel de conocimientos sobre AOE N° %
Bajo 28 445
Medio 13 20,6
Alto 22 34,9
Total 63 100,0

Fuente: Cuestionario de conocimiento sobre AOE.

La tabla 1 evidencia que el 44,5% de las alumnas de la Institucion Educativa
Técnica Almirante Miguel Grau tuvieron nivel de conocimiento bajo sobre AOE,

34,9% conocimiento alto y 20,6% conocimiento medio.

Hallazgos similares a los investigados por Machari y Medina [24] muestran que
el 40% de los adolescentes poseian un conocimiento bajo sobre métodos
anticonceptivos orales, el 36% presentaba un nivel alto y el 16% un nivel regular.
En relacion a los estudios de Guillen [25], se evidencié que el 93,3% de las
alumnas tenian un conocimiento bajo. Ademas, los resultados de Gamboa [27]
indicaron que el 46,2% mostraba un conocimiento deficiente sobre los métodos
anticonceptivos de emergencia (AOE), el 8,5% un conocimiento muy bajo, el

31,1% un conocimiento regular y el 14,2% un conocimiento bueno.

Sin embargo, son diferentes a los encontrados por Nyamalyongo et al. [17],

quienes sefalaron que el 59,1% de las estudiantes tuvieron conocimiento
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adecuado y 40,9% conocimiento inadecuado; a los de Berhanu [18], quien
determind que el 94,7% tuvieron conocimiento inadecuado; asi también, a los
reportes de Abeway et al. [19], donde el 72,5% conocian de AE; y al estudio de
Ermeko et al. [20], quienes reportaron que el 78,8% conocian sobre AE y el 12%

presentaron conocimiento bajo.

También difieren a los reportes de Mamuye et al. [21], en donde el 72,5% de las
estudiantes conocian sobre AE; a los encontrados por Mesfin [22], quien
identificd que el que el 54,8% tenia buen conocimiento sobre los AE; a los de
Anaya [23], en el que el 57,8% tuvieron conocimiento regular, 35,3%
conocimiento bajo y 6,9% conocimiento alto; y a los de Rodriguez y Valenzuela
[26], quienes muestran que el 37,2% de las estudiantes presentaron
conocimiento medio, 31,4% conocimiento alto y 31,4% conocimiento bajo sobre
la AOE.

El conocimiento sobre AOE, es el producto de la percepcidn que posee la
adolescente acerca del AOE, de prevenir embarazos no proyectados,
inminentemente después de una relacién sexual sin proteccion [40]. Es decir,
hace referencia al control de la natalidad consecuente a un abuso sexual [33];

es seguro, eficiente y rentable [22].

Segun la OMS, la AOE deben ser incorporados de manera sistematica en los
programas de planificacién familiar y estar accesibles en los centros de atencion
médica para mujeres y nifias que han sufrido agresion sexual o han participado
en relaciones sexuales sin proteccidon. Estos métodos deben estar disponibles
en todos los establecimientos de salud bajo el Ministerio de Salud (MINSA) y ser
distribuidos de forma gratuita a todas las mujeres en edad fértil que hayan

mantenido relaciones sexuales sin proteccion y deseen evitar un embarazo [64].

Cerca del 50% de las estudiantes tienen conocimiento bajo sobre AOE a pesar
de que es un MAC que forma parte del paquete de servicios contenido en la
Norma Técnica de Salud de Planificacion Familiar y que se les debe proporcionar
a las mujeres en edad fértil, incluida a la poblacién adolescente, siempre y

cuando este acompafada de una persona adulta, en caso sean menores de 14
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afios [64]. En tal sentido, el uso incorrecto de AOE se relaciona con el
desconocimiento de las posibles complicaciones y riesgos por parte de las
adolescentes, siendo importante implementar programas de prevencion sobre
embarazo no deseado y AOE, difundidos a través de los medios informativos

para destacar la importancia del correcto uso y manejo de métodos AOE [65].

El predominio del bajo conocimiento sobre AOE en las adolescentes se deberia
a la limitada informacion y orientacién sobre el MAC por parte del personal de
salud, puesto que solo el 11% de los establecimientos de salud lo ofertan, a la
falta de promocién e informacion a través de los medios de comunicacion masiva
(television y radio), y a las creencias y costumbres familiares. Ello supone un
quebrantamiento de los derechos a este grupo etario, considerando
especialmente que la poblacion entre 12 y 17 anos es la mas susceptible a sufrir

violencia sexual [66].

Este resultado evidencia que, independientemente de las normativas
promulgadas por el Estado peruano pueda adoptar y mientras que la aplicacion
no se haga efectiva, el acceso efectivo a los MAC seguira siendo limitado. Es
fundamental reflexionar sobre el rol del personal de los establecimientos de salud
y sus restricciones, principalmente en el ambito de la prevencidon; en este
contexto, surge la necesidad de explorar estrategias para mejorar el rol de las
intervenciones comunitarias y la escuela; estas ultimas, por su cercania a las
adolescentes, poseen un alto potencial para fortalecer no solo el conocimiento y
uso de AOE, sino también la importancia del consentimiento y las medidas de

proteccion [66].
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4.2. Identificar el tipo de actitud sobre anticoncepcion oral de emergencia en
alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota
2023

Tabla 2. Actitud sobre anticoncepcion oral de emergencia en alumnas de la

Institucién Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023

Actitud sobre AOE N° %
Favorable 35 55,6
Desfavorable 28 44.4
Total 63 100,0

Fuente: Cuestionario de actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia.

En la tabla 2 se evidencia que el 55,6% de las estudiantes de la Institucion
Educativa Técnica Almirante Miguel Grau muestran una actitud positiva,

mientras que el 44,4% manifiestan una actitud negativa.

Los resultados obtenidos coinciden con los informes de Nyamalyongo et al. [17],
quienes observaron que el 81,8% de las adolescentes tenian una actitud positiva
hacia el uso de anticonceptivos de emergencia; con los de Berhanu [18], donde
el 81,8% mostré una actitud favorable hacia los AOE; con los de Abeway et al.
[19], quienes informaron que el 77,4% presentaba una actitud favorable hacia su
uso, y el 28,6% los habia utilizado; y con los de Mamuye et al. [21], quienes
determinaron que el 72,2% tenia actitudes favorables hacia su uso, y solo el

35,6% los habia empleado durante las relaciones sexuales.

Son diferentes a la investigacion de Anaya [23], quien indica que el 53,9% de las
estudiantes mostraron indecision, el 33,3% rechazo y 12,7% aceptacion al AE; a
los de Machari y Medina [24], quienes encontraron que el 88% tuvo una actitud
inadecuada y 12% adecuada; a los de Guillen [25], en el cual el 75,56% mostré
indiferencia y 21,11% aceptacion; y a los de Rodriguez y Valenzuela [26], en el
que el 85,6% de las adolescentes tuvieron una actitud indiferente, el 11,1%

actitud de rechazo y solo el 3,3% actitud de aceptacion.
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Las actitudes en las adolescentes es el estado o disposicidon que tienen para
ejercer influencia en el comportamiento respecto al AE. Son valores o creencias
que determinan la forma de actuar o de enfrentar a una situacion [42], en

respuesta al estimulo y que se adquieren a través de la experiencia [43].

Segun Matzumura et al. [66], las principales dificultades para acceder a los
meétodos anticonceptivos de emergencia incluyen la percepcion de una
restriccion en el control de la conducta, especialmente debido a la minoria de
edad, preocupaciones sobre la confidencialidad, la presencia de efectos
secundarios, la falta de informacidn y comunicacion, los costos vy
consideraciones culturales. Ademas, los comportamientos de los hombres
pueden influir en las decisiones de las mujeres respecto al uso de

anticonceptivos después de las relaciones sexuales.

En su estudio, Bailon [67] descubri6 que mas del 90% de las estudiantes
mostraron una actitud positiva hacia la AOE. Este hallazgo se fundamenta en la
ausencia de sentimientos de culpa al considerar la prescripcion de estos
métodos, asi como la falta de rechazo hacia las mujeres que alguna vez los
hayan utilizado. Estos resultados sugieren que la mayoria de las estudiantes
estan a favor del uso de los AOE, ya que reconocen su eficacia para prevenir
embarazos no deseados y comprenden que no interfieren en la fecundacién ni

en el desarrollo del feto.

En tal sentido, las actitudes expresadas por las estudiantes, estan basadas en
una serie de experiencias, doctrinas, percepciones, persuasiones,
conocimientos y juicios obtenidos en el ambito familiar y social, asi también,
como base de su formacidén educativa. Estas actitudes son aprendidas en
distintos ambientes, por ello, la formacion de las estudiantes sobre su sexualidad
y reproductiva componen un elemento clave para adoptar nuevos conceptos, asi
como reforzar actitudes favorables en la eleccion de llevar un estilo de vida

saludable y parte de ello corresponde al uso consciente de AOE [68].

Mas de la mitad de las adolescentes mostraron una actitud favorable sobre la

AOE, esto probablemente, se deberia a que el AOE constituye el método
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alternativo frente a los MAC mas comunes, puesto que evita el aborto, es
efectivo, no ocasiona dafios al embrion ni a la madre y no interfiere con la
implantacion del blastocito en el utero. En su componente afectivo, las
adolescentes no tienen rechazo por las personas que utilizan este método y
tampoco se sienten culpables si es que recomiendan su uso. En su connotacion
conductual, indican que es necesario que se brinde informacion del uso de AOE
y sobre el mecanismo de accion, con la finalidad de evitar su uso de forma
persistente, puesto que produce efectos secundarios, tales como irregularidades

menstruales.

4.3. Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre
anticoncepcion oral de emergencia en alumnas de la Institucion Educativa

Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023

Tabla 3. Relacién entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre
anticoncepcion oral de emergencia en alumnas de la Institucion Educativa

Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023

Actitudes sobre AOE
Nivel de conocimiento Total
Desfavorable Favorable
sobre AOE
N° % N° % N° %
Bajo 13 20,6 15 23,8 28 445
Medio 9 14,3 4 6,3 13 20,5
Alto 13 20,6 9 14,3 22 35,0
Total 35 55,5 28 44,4 63 100,0

Fuente: Cuestionario para medir el conocimiento y las actitudes sobre anticoncepcion

oral de emergencia.
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PRUEBA DE HIPOTESIS

Nivel de conocimientos y actitudes sobre anticoncepcién oral de

emergencia

Coeficiente de correlacion Significancia (bilateral)

0,841 0,116

Rho de Spearman

*p>0,001

Segun los datos presentados en la tabla 3, se observa que el 23,8% de las
alumnas que tienen un nivel de conocimiento bajo muestran una actitud
favorable. Estos resultados coinciden con los hallazgos reportados por
Rodriguez y Valenzuela [26], donde las estudiantes con un nivel de conocimiento
medio exhibieron una actitud indiferente hacia los métodos anticonceptivos de

emergencia (AOE).

Al examinar la conexion entre el grado de conocimiento y las actitudes hacia los
AOE entre las alumnas, se determind que no existe una relacion, segun el
coeficiente de correlacién de Spearman, con un p-valor de 0,841. Por tanto, se

rechaza la hipotesis alternativa planteada.

Los resultados obtenidos concuerdan con los informados por Machari y Medina
[24], donde no se encontré una relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y las actitudes hacia los AOE; y con los de Gamboa [27], quien
concluyé que no habia una asociacion entre el grado de conocimiento y la

frecuencia de uso de los AOE en adolescentes.

Son diferentes a los reportes de Nyamalyongo et al. [17], quienes demostraron
una relaciéon significativa entre el conocimiento, la actitud y la utilizacion de
meétodos anticonceptivos de emergencia en adolescentes, con un valor de p igual
a 0.001. Por lo tanto, se destaca la importancia fundamental de la informacién,
la educacion y la comunicacidn para promover la concienciacion y el uso
apropiado de los métodos anticonceptivos de emergencia. A su vez, difieren de
los resultados de Berhanu [18], quien encontré una relacion significativa entre el
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conocimiento y las actitudes en adolescentes, con un valor de p de 0.04; y de
Abeway et al. [19], cuyos hallazgos indicaron una relacion entre las variables

mencionadas anteriormente, con un valor de p igual a 0.001.

Ademas, discrepan de los hallazgos de los estudios de Anaya [22], que sugieren
una asociacion significativa entre la variable de conocimiento y la actitud, con un
valor de p=0,972; y la investigacion realizada por Guillen [25], que sehala una

relacion significativa entre el conocimiento y la actitud respecto al AOE.

Mamuye et al. [21], hallaron en su estudio que las estudiantes tienen
desconocimiento sobre el momento correcto del uso de los AE y las razones de
no uso fueron el miedo al estigma social, desconocimiento del lugar de obtencion

del AE y el no tener privacidad.

El sustento del estudio es el Modelo de Promocion de la Salud (MPS) de Nola
Pender, el cual establece que el ser humano adquiere conocimiento y creencias
a través de su experiencia, contribuyen para la adquisicion de la conducta. Esta
teoria tiene concordancia con la investigacién debido a que los adolescentes
experimentan diversos cambios anatomofisiolégicos y atracciones hacia el sexo
opuesto, lo que permite identificar la complejidad de los determinantes sociales

con los comportamientos que pueden generar riesgos a su salud [31].

Por otro lado, las experiencias adquiridas en los adolescentes les permiten
explorar desde una perspectiva tedrica e integral (bioldgico, psicolégico, social y
moral), como controlar, evitar o disminuir los factores de riesgo; asi como,
promover con eficacia el incremento de los factores protectores mediante la
educacién sexual, caracterizar para la preservacién y mejora de la salud sexual

y reproductiva de este grupo etario [31].

La ausencia de correlacion entre el nivel de comprension y las posturas hacia los
métodos anticonceptivos de emergencia (AOE) en las alumnas puede atribuirse
a la limitada familiaridad con el tema y la insuficiente orientacidn proporcionada
por el personal médico [16]. Esta falta de asociacion no estaria determinada por
las actitudes en si, sino mas bien por la influencia de factores socioeconémicos

y culturales que afectan tanto la adquisicion de conocimientos como la adopcién
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de conductas especificas. Ademas, ser mujer, tener un nivel educativo, haber
recibido informacion sobre métodos anticonceptivos de emergencia y
enfermedades de transmision sexual, la frecuencia de las relaciones sexuales y
el respaldo familiar son elementos que aumentan la comprension y la capacidad

de proteccion mediante el uso de AOE [69].
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

La falta de comprension acerca de los métodos anticonceptivos de
emergencia (AOE) observada en aproximadamente la mitad de las
estudiantes de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau podria
atribuirse a la escasez de informacién y asesoramiento sobre estos métodos
por parte del personal médico, la ausencia de promocién y difusién en los
medios de comunicacion, asi como a la influencia de las creencias y

practicas familiares.

La mayoria de las estudiantes de la Institucion Educativa Técnica Almirante
Miguel Grau exhibieron una actitud positiva hacia los métodos
anticonceptivos de emergencia (AOE), posiblemente influenciadas por la
percepcion de que estos brindan opciones para evitar embarazos no
planificados, reducir la necesidad de recurrir al aborto, y son considerados

como seguros y eficaces.

No se encontré una asociacion relevante entre el grado de conocimiento y
las posturas hacia los métodos anticonceptivos de emergencia (AOE) en las
alumnas de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau
(p=0,841), lo cual puede ser resultado de la falta de comprensién sobre el
tema, la influencia de factores socioecondmicos y culturales, asi como la

limitada disponibilidad de informacion sobre los AOE.
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5.2. Recomendaciones

A la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNACH

- Promover la realizacion de investigaciones aplicadas centradas en los
métodos anticonceptivos de emergencia (AOE), con el propésito de prevenir
embarazos no planificados mediante el desarrollo de habilidades,

conocimientos y actitudes mas solidos entre las adolescentes.

- Potenciar la instruccion holistica en materia de salud sexual y reproductiva
dirigida a adolescentes, con la finalidad de fomentar su crecimiento integral
y promover su bienestar general.

A los estudiantes de Enfermeria

- Conducir investigaciones destinadas a identificar los factores sociales que
influyen en las actitudes y conductas de los adolescentes hacia los métodos
anticonceptivos de emergencia, con el objetivo de prevenir su uso
inadecuado.

A los docentes de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau

- Desarrollar e implementar iniciativas educativas y de asesoramiento
centradas en métodos anticonceptivos destinados a adolescentes con el fin
de elevar su comprension sobre este aspecto crucial y facilitar el acceso a
una educacion integral en materia de salud sexual y reproductiva dentro de

la poblacion adolescente.

- Efectuar una labor coordinada con los centros de salud para poner en
marcha directrices y planes de formaciéon en materia de salud sexual y
reproductiva, orientados a la poblaciéon adolescente.

A las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud

- Implementar estrategias de formacién holistica en salud sexual y procreacién
fundamentadas en evidencia cientifica para robustecer las variables

protectoras y reducir las variables de riesgo en la poblacion adolescente.
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ANEXOS

Anexo 1. Consentimiento informado

Consentimiento informado

Titulo de la investigacion:
“Conocimientos y actitudes sobre anticoncepcién oral de emergencia en alumnas de

la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023”

Objetivo de la investigacion:

Determinar la relacién entre conocimientos y actitudes sobre anticoncepcién oral de
emergencia en alumnas de la Institucién Educativa Técnica Almirante Miguel Grau,
Chota 2023.

Y O e , identificado (a) con
DNI N® L, , mediante la informacion dada por las Bachilleres en
Enfermeria Suceli Esmeralda Delgado Alarcon y Rosani Delgado Carranza; autorizo

consentimiento para la participacion voluntaria en la presente investigacion de mi
DNIN® , teniendo en cuenta que no requiere ningun pago, no

pretende vulnerar la dignidad, la informacion obtenida sera confidencial y la identidad

de mi hijo (a) no sera revelada.

Chota,......... (o [ del 2023.

Firma
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Anexo 2. Asentimiento informado

Asentimiento informado

Titulo de la investigacién:

“Conocimientos y actitudes sobre anticoncepcién oral de emergencia en alumnas de

la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023”

Objetivo de la investigacion:

Determinar la relacién entre conocimientos y actitudes sobre anticoncepcién oral de
emergencia en alumnas de la Institucién Educativa Técnica Almirante Miguel Grau,
Chota 2023.

Y O i , identificado (a) con
DNI N° , mediante la informacién dada por las Bachilleres en
Enfermeria Suceli Esmeralda Delgado Alarcon y Rosani Delgado Carranza; acepto
apoyar en la informacion solicitada por las investigadoras de manera personal,
teniendo en cuenta de que la informacion obtenida sera confidencial y mi identidad no

sera revelada.

Chota,......... (o [ del 2023.

Firma
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Anexo 3. Formato de Instrumentos de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD NACIONAL “CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES
AUTONOMA DE CHOTA SOBRE ANTICONCEPCION ORAL DE
Escuela Académico EMERGENCIA EN ALUMNAS DE LA
Profesional de Enfermeria INSTITUCION EDUCATIVA TECNICA
ALMIRANTE MIGUEL GRAU, CHOTA

2023”

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPCION ORAL DE
EMERGENCIA

(Espinoza Y, 2018)

INSTRUCCIONES: EIl presente cuestionario es anonimo y sera utilizado solo para

fines de investigacion cientifica. Se le ruega sea sincero(a) en sus respuestas. Muchas

gracias por su participacion.

Datos generales
A.Nombre: ...

C.Grado: .o

Contenido del instrumento

1. ¢ Qué es un anticonceptivo oral de emergencia?

a. Es un método para prevenir el embarazo que puede usarse en cualquier
ocasion de emergencia.

b. Es un método anticonceptivo que debe usarse inmediatamente después
sélo en casos de violacion.

c. Es un método para prevenir el embarazo cuando se ha tenido relaciones
sexuales sin proteccion.

d. Es un método postcoital que debe ser usado en la mafiana siguiente a una
relacion sexual.

2. ;Con qué otro nombre se le conoce al anticonceptivo oral de
emergencia?
a. Pildora del dia siguiente.
b. Pildora que se toma todos los dias.
c. Pildora anticonceptiva.
d. Pildora abortiva.

3. ¢Con qué frecuencia se debe usar el anticonceptivo oral de emergencia?
a. 3 a4 veces al ano.
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b. 1 a2 veces por ano.
c. Cada mes.
d. Las veces que la usuaria desee.

4. ; Como actua el anticonceptivo oral de emergencia?
a. Impide o retrasa la ovulacién.
b. Impide la implantacién del évulo fecundado.
c. Dificulta la migracién del espermatozoide.
d. Obstruye el paso del 6vulo fecundado al utero.

5. El anticonceptivo oral de emergencia esta compuesto por:
. Progestagenos puros.

b. Levonorgestrel.

c. Estrogenos puros.

d. Hormonas femeninas.

oY)

6. . Qué se consigue al tomar el anticonceptivo oral de emergencia?
Evitar el embarazo.

b. Prevenir infecciones de transmision sexual.

c. Provocar un aborto.

d. Retrasar el periodo menstrual.

o

7. ¢ Después de que tiempo de la relaciéon sexual sin proteccion se debe tomar
el anticonceptivo oral de emergencia?
a. Inmediatamente después de la relacién sexual.
b. Dentro de las primeras 72 horas.
c. Dentro de las primeras 48 horas.
d. Hasta una semana después.

8. Después de la primera dosis ¢ En qué momento se debe tomar la segunda
dosis?
a. Después de 6 horas.
b. Después de 12 horas.
c. Después de 18 horas.
d. Después de 24 horas.

9. ¢En qué situacion esta indicado el uso de anticonceptivo oral de
emergencia?
a. Violacién, rotura de condon, relaciones sexuales sin proteccion.
b. Como anticonceptivo de rutina, embarazo confirmado.
c. Mujeres que tienen relaciones sexuales poco frecuentes.
d. En caso de que tengan muchas parejas.
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10. ;,Qué sucederia si una mujer con un mes de embarazo toma un
anticonceptivo oral de emergencia?
a. No sucede nada
b. Malformacion del feto.
c. Causa un aborto.
d. Causa un embarazo fuera del utero.

11. ¢Cuadles son los efectos secundarios mas frecuentes del uso de
anticonceptivo oral de emergencia?
a. Dolor de cabeza.
b. Nauseas y vomitos.
c. Alteracion en la menstruacion.
d. Hinchazon de las piernas.

12. ;Cuales son las consecuencias del uso frecuente de anticonceptivo oral
de emergencia?

Infertilidad.

Hemorragia uterina disfuncional.
Riesgo de sobredosis.

. Abortos espontaneos.

oo oo
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UNIVERSIDAD NACIONAL “CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE

AUTONOMA DE CHOTA .
Escuela Académico ANTICONCEPCION ORAL DE
Profesional de Enfermeria EMERGENCIA EN ALUMNAS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA  TECNICA

ALMIRANTE MIGUEL GRAU, CHOTA 2023”

CUESTIONARIO DE ACTITUDES SOBRE ANTICONCEPCION ORAL DE
EMERGENCIA

(Diaz L, 2018)

INSTRUCCIONES: La presente escala es anonimo y sera utilizado sélo para fines de
investigacion cientifica. Se le ruega sea sincero(a) en sus respuestas. Muchas gracias
por su participacion.

. Datos generales
A.Nombre: ...

G Grado: e

Il. Contenido del instrumento
A continuacion, se presenta una serie de items. Les pedimos que responda con tal
sinceridad a cada una de ellas, marcando con un aspa (x) sélo la opcién de

respuesta que se ajuste con sus actitudes, de acuerdo a la siguiente escala:

De acuerdo | Indeciso | En desacuerdo
2 1 0

Opcioén de
N.° ITEMS respuesta
2 1 0

1 | El anticonceptivo oral de emergencia es abortivo.

El anticonceptivo oral de emergencia protege contra las
infecciones de transmision sexual, incluyendo el
VIH/SIDA.
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El anticonceptivo oral de emergencia siempre provoca la
menstruacion inmediatamente después de ser tomadas.

4 | Su efectividad disminuye si es usado como método normal.

5 | El anticonceptivo oral de emergencia puede danar al
embridn si la mujer ya esta embarazada.

6 | No se debe brindar el anticonceptivo oral de emergencia
porque interfiere con la implantacion del huevo (interrumpe
la fecundacion).

7 | Siento rechazo por las personas que toman el
anticonceptivo oral de emergencia para prevenir un
embarazo.

8 | Si alguna vez recomendara el anticonceptivo oral de
emergencia, tendria sentimiento de culpa.

9 |Si doy informacion sobre anticoncepcion oral de
emergencia a mis compaferos/as, incentivo a que tengan
relaciones sexuales.

10 | Si recomiendo el anticonceptivo oral de emergencia, las
mujeres lo compran o usan a cada momento.

11 | Si promuevo el uso del anticonceptivo oral de

emergencia disminuira el uso de métodos anticonceptivos
de uso regular o normal.
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Anexo 5. Fiabilidad de los instrumentos

Confiabilidad: KR - 20

Estadisticas de fiabilidad

Kuder Richardson N de elementos
0,827 12
* Fiabilidad aceptable.

Confiabilidad: alfa de Cronbach

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
0,776 11
* Fiabilidad aceptable.
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h O UNIVERSIDAD LICENCIADA CON RESOLUCION N° 160-2018-SUNEDU/CD
- VICEPRESIDENCIA ACADEMICA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

“Ario del Bicentenario de la consolidacion de nuestra Independencia y de la Conmemoracion de
las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”.

ANEXO N° 03

DECLARACION DE AUTENTICIDAD Codigo Tesis Facultad:

Yo, Suceli Esmeralda Delgado Alarcon Identificado con DNI N° 75580567, egresado
de la Escuela Académico Profesional de Enfermeria, Facultad de Ciencias de la

Salud de la Universidad Nacional Autbnoma de Chota, autor de la Tesis:

“Conocimientos y las actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en alumnas
de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023”

Declaro bajo juramento que toda la informacion contenida en la Tesis es auténtica e
incuestionable; por lo que, soy consciente de las responsabilidades que pudieran
derivarse, en caso se detecte lo contrario y contrapongan las normas descritas por
la Facultad de Ciencias de la Salud y por la UNACH.

En senal de conformidad a lo manifestado, firmo la presente.

Chota, 04 de abril del 2024.

Firma

DNI N° 75580567
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ANEXO N° 03

DECLARACION DE AUTENTICIDAD Cédigo Tesis Facultad:

Yo, Rosani Delgado Carranza Identificado con DNI N° 74391779, egresado de la
Escuela Académico Profesional de Enfermeria, Facultad de Ciencias de la Salud de

la Universidad Nacional Autdnoma de Chota, autor de la Tesis:

“Conocimientos y las actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en alumnas
de la Institucion Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023”

Declaro bajo juramento que toda la informacion contenida en la Tesis es auténtica e
incuestionable; por lo que, soy consciente de las responsabilidades que pudieran
derivarse, en caso se detecte lo contrario y contrapongan las normas descritas por
la Facultad de Ciencias de la Salud y por la UNACH.

En senal de conformidad a lo manifestado, firmo la presente.

Chota, 04 de abril del 2024.
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Firma

DNI N° 74391779
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Acta de Sustentacion: Informe Final de Tesis

de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional Auténoma de Chota, el Jurado
Evaluador presidido por la Dra. Zoila Isabel Cardenas Tirado y los miembros Dra. Luz Guisela
Bustamante Lopez, Dr. Jorge Romain Tenorio Carranza y como Asesor de Tesis el Dr. Antonio
Séanchez Delgado. De acuerdo al Reglamento Especifico de la Unidad de Investigaciéon de la
Facultad de Ciencias de la Salud, se dio inicio a la sustentacidén del Informe Final de la Tesis:
“Conocimientos y actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en alumnas de la Institucion
Educativa Técnica Almirante Miguel Grau, Chota 2023”, presentada por las Bachilleres: Suceli

Esmeralda Delgado Alarcon y Rosani Delgado Carranza, de la Escuela Profesional de Enfermeria.

Luego de la sustentacion, deliberacion y consenso de los integrantes del Jurado Evaluador,
segln el Art. 37 del Reglamento de la Unidad de Investigacion se acordd APROBAR la Tesis
con la calificacién de ..CaCercen ... (/7.); por lo tanto, las Bachilleres pueden

proseguir con tramites ulteriores.

En sefial de conformidad, firman los presentes a horas /¢ ;232 del dia 19 de febrero de

2024.

Docente
Presidente Jurado Evaluador:

Dra. Zoila Isabel Cardenas Tirado

Miembro Jurado Evaluador:

Dra. Luz Guisela Bustamante Lopez

Miembro Jurado Evaluador:

Dr. Jorge Romain Tenorio Carranza

Asesor de Tesis
Dr. Antonio Sanchez Delgado




