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RESUMEN
El estudio tuvo como objetivo, determinar la relacion entre el nivel conocimiento y la
actitud sobre la anticoncepcion oral de emergencia de los alumnos de quinto de
secundaria de la IE 14785- Sullana, para ello se elabord un analisis no experimental,
con un enfoque cuantitativo, descriptiva, prospectiva, correlacional, siendo la muestra
de 117 estudiantes de quinto de secundaria a quienes se les aplico un cuestionario con
preguntas para medir el nivel de conocimiento y la actitud frente al AOE, la prueba
estadistica usada fue el Chi2 de Pearson, que ayudo a verificar el grado de
dependencia, los principales resultados mostraron edades promedios de 15 afios, sexo
femenino y catolicas, no se encontro relacion entre el nivel de conocimiento en su
dimension formas de uso y efectos adversos con la actitud, el nivel de conocimiento
fue bajo y la actitud desfavorable, en el componente cognitivo y conductual se
encontré actitudes desfavorables mientras que el componente afectivo la actitud fue
favorable, llegando a la conclusién de que el nivel de conocimiento no influye la

actitud de los adolescentes frente al metodo oral de emergencia.

viii



ABSTRACT
The objective of the study was to determine the relationship between the level of
knowledge and the attitude towards emergency oral contraception of fifth-year
secondary school students at |E 14785- Sullana, for which a non-experimental analysis
was developed, with a quantitative approach, descriptive, prospective, correlational,
being the sample of 117 fifth-year high school students to whom a questionnaire was
applied with questions to measure the level of knowledge and the attitude towards
AOE, the statistical test used was Pearson's Chi2, that helped to verify the degree of
dependency, the main results showed average ages of 15 years, female and Catholic,
no relationship was found between the level of knowledge in its dimension forms of
use and adverse effects with the attitude, the level of knowledge was low and the
attitude unfavorable, in the cognitive and behavioral component unfavorable attitudes
were found while the affective component the attitude was favorable, reaching the
conclusion that knowledge does not influence the attitude of adolescents towards the

oral method of emergency.



INTRODUCCION
Antecedentes y fundamentacién cientifica.
Se plantea muchas teorias sobre la anticoncepcién oral de emergencia, una de la
mas acertada es la que nos define El ministerio de salud (2005) “Son todos los
métodos hormonales que se usan como emergencia, luego de una relacion sexual

sin proteccidn, para evitar un embarazo no deseado”.

A nivel internacional encontramos estudios como el del Mamuye(2021), realiz6
un estudio transversal, entre estudiantes mujeres en la escuela secundaria
Dangila Hidas, se contacto a un total de 262 estudiantes mujeres de 16 a 19 afios
y la tasa de respuesta fue del 100%, entre los encuestados que habian oido hablar
de anticonceptivos de emergencia, las pildoras fueron el método méas conocido
98%, un total de 58,6% participantes conocian el namero recomendado de
pastillas a tomar, de las 190 (72,5%) encuestadas que conocian la anticoncepcion
de emergencia, 147 (77,4%) tenian actitudes favorables hacia su uso, de las que
habian tenido relaciones sexuales s6lo 20 (28,6%) habian usado anticoncepcion

de emergencia.

Calderdn (2021), encontro edades de 15 a 16 afos que estaban en un 79,0%, con
procedencia urbana, el 79,1% de los jovenes manifestaron haber obtenido datos
sobre estrategias preventivas con métodos orales de emergencia, el grado de
informacion sobre técnicas preventivas fue en 59,0% con un nivel de
conocimiento malo de informacion. Solo el 22,9% de los adolescentes tenian un
grado adecuado de informacion, ademas se vio que el 23,3% de los jovenes
introdujeron algun grado de préactica inadecuada con el uso de la anticoncepcion

oral de emergencia.

Mesfin (2020), realiz6 un estudio transversal, en escuelas secundarias
seleccionadas de la ciudad de Wolkite, en el sur de Etiopia, donde 153 (54,8%)

de las participantes del estudio tenian buen conocimiento sobre los



anticonceptivos de emergencia y solo (40,5%) de las participantes sexualmente
activas usaban anticonceptivos de emergencia luego de tener actos coitales sin
protegerse. El tipo de admision y el nivel de grado de los participantes y la
discusion de temas relacionados con la salud reproductiva con los padres se
asociaron significativamente con un buen conocimiento de la anticoncepcion de

emergencia.

Por otro lado, Gdmez (2020), en Nicaragua encontré en una poblacién de 233
adolescentes un nivel de conocimiento regular, la muestra la conformaron 146
adolescentes que tenian edades entre los 17 y 19 afios, ademas en la informacion
evaluada, se obtuvo una escasa medida de datos y apertura a estrategias,
pensando en respuestas desfavorables especificas de la anticoncepcion oral de
emergencia. En la evaluacion de la capacitacion, se resolvio que la mayoria de
la poblacion de revision habia utilizado en algin momento anticonceptivos
orales de emergencia, periédicamente y para prevenir un embarazo no deseado,
con un grado de préactica inadecuado y una actitud desfavorable del mismo

método.

Monteiro (2020), encontrd que de 148 adolescentes que fueron entrevistados, el
8% desconocia respecto la anticoncepcion de emergencia, entre los sexualmente
activos, el 57% usé 1 vez, la informacién fue de amigos la cual se triplica entre
los 15-19 afios, ademas el 80% menciona que previene el embarazo y debe usarse
dentro de las 72 horas luego del sexo sin cuidado. Solo el 41% saben que
previene la fecundacion. Como motivos de consumo citaron: violacion y
relaciones sexuales sin proteccion en el 58,3% de los de 10 a 14 afios y en el
79,6% de los de 15 a 19 afios.

Narvaez Mayorga, (2020), realizo una investigacion donde encontramos que el
68,8% de adolescentes tenian entre 15y 19 afios, el 78% eran mujeres, el 42,2%

eran catolicos, el 36,7% habian terminado la secundaria, el 47,7% eran amas de



casa, el 69,7% conocian estrategias para disminuir las gestaciones no deseadas,
ademas pocos adolescentes tenian mala administracion de técnicas preventivas
los cuales provocan impactos significativos poco educativos y de bienestar, por
ellos se sugiere estrategias enfocados a adolescentes donde se incorporen puntos
relacionados con la correcta utilizacion de métodos de emergencia como el uso

y no abuso de este método.

Yemaneh (2017), reporto que 266 (73,3%) de los encuestados alguna vez habian
oido hablar de anticoncepcién de emergencia, el 34,6% tenia un buen
conocimiento, el 63,8% tenia positiva actitud hacia la anticoncepcion de
emergencia y 83 (31,7%) habian utilizado anticoncepcion de emergencia, la
mayor parte del nivel de conocimiento de los encuestados sobre los
anticonceptivos de emergencia (AE) es bajo. Pero la mayoria de ellos tienen una
actitud positiva hacia los anticonceptivos de emergencia y tienen una alta

utilizacion

En cuanto a los estudios nacionales podemos mencionar los hallazgos reportado
por: Alvarado (2022), quien manifiesta que, el embarazo no planificado es alto,
por ausencia de anticonceptivos, lo que sugiere adoptar la urgentemente una
anticoncepcidn, sin embargo, esta estrategia ha comenzado a ser utilizada por las
adolescentes como una técnica normal y no como una emergencia, los resultados
muestran que el 28% de los estudiantes tienen un grado medio de informacion y
una actitud de inadecuada, el 15% con informacion alta y actitud indiferente, por
altimo, el 11% con informacion media y actitud desfavorable. El nivel de
conocimiento respecto a los métodos de emergencia en estudiantes de enfermeria
es medio, seguido por un nivel bajo, seguido por una actitud de rechazo, para
probar la especulacion utilizando la medida de Chi-cuadrado de Pearson,
observamos que existe una gran conexion entre el grado de informacion y

disposicion con respecto a la anticoncepcidn oral de crisis.



Anaya (2021), encontr6 que el 58% de adolescentes presentaban niveles
regulares de conocimientos, el 35,3% tenian bajos niveles, la indecisién fue la
actitud més sobresaliente seguida al rechazo por los métodos de emergencia, se
puede concluir mencionando una alta relacion entre el grado de conocimiento y
las actitudes en el uso de la anticoncepcion oral de emergencia, indice de
correlacion 0,972 puntos

Mayhua, (2019), realiz6 un estudio con 152 alumnos, donde el 49% presentaron
bajos niveles de conocimientos respecto a la anticoncepcion oral de emergencia,
mientras que en las actitudes se determind que un 42% mencionaron un rechazo,
el 33% tenian actitudes aceptantes, un 28% manifiestan que las nauseas y/o
vomitos son efectos adversos mas comunes, mientras que el 31% menciona al
sangrado irregular y el 9.2% dice que es la cefalea, en conclusién, los

conocimientos fueron bajos con actitudes de rechazo.

Diaz, (2017), investigé el nivel del conocimiento en 125 estudiantes, donde se
demostro la poca correlacion entre el nivel del conocimiento y la actitud sobre
anticoncepcidn oral de emergencia en jovenes de secundaria, el 58,7% de los
tienen informacion adecuada sobre anticoncepcidn, mientras que el 63,5% tiene

una disposicién adecuada hacia esta el uso del método.

Por otro lado, Mendoza & Valladolid (2017), reportaon que el nivel de
conocimiento fue de 61% con niveles adecuados y el 38% presentd falta de
informacion, mientras que el 67% mostré una actitud de incertidumbre, el 24%
presentd una actitud no adecuada, sin perjuicio del inicio de relaciones sexuales,
la actitud de los jévenes que han iniciado las relaciones sexuales o la vida sexual
fue del 36%, mientras que en los adolescentes que, asumiendo gque han iniciado

la vida sexual, fue del 18%, seguido por una actitud favorable.

A nivel local podemos mencionar los estudios de: Rivera, (2020), con una

muestra de 120 estudiantes de secundaria, encontrd que el 49% tenian un



conocimiento malo sobre la anticoncepcion emergencia, mientras que sus
caracteristicas de uso resaltaban que un 49 ya han usado un minimo de
adolescente ha usado por relaciones sexuales no protegidas, ademas el 68 %
cuenta con una relacion, de ellos el 28 % presentan malos conocimientos, Por
otro lado, 52 % ya han tenido relaciones sexuales, de estos 21 % presentan
conocimientos buenos, segun sus afios que han comenzado a tener relaciones
coitales un 40% tienen 15 o 19 afos, de los cuales el 16 % presentan buenos

conocimientos en la anticoncepcion oral de emergencia.

Por otro lado, las teorias respecto a la investigacion hacen referencia al
conocimineto donde se menciona el conocimiento humano que se refiere a una
demostracion de practica en la naturaleza y las ocasiones que suceden en ella,
salimos del enfoque constructivista, que garantiza que el individuo es un
especialista en funcionamiento con respecto a codificar o mover datos. De esta
forma, tenemos la Teoria del Constructivismo, su delegado fue Piaget quien
propuso una hipotesis segun la cual la informacion llega a ser la secuela de la
asociacion entre el sujeto y la verdad que lo engloba. Adicionalmente, el tema
mientras se comunica con el mundo real, ensambla propiedades de él (Alvarez,
2014).

Ahora bien, el conocimiento se podria dividir en 6 grandes ramas asi tenemos el
positivismo l6gico que es la opinidn de ese principio magico habitual puede ser
descartado como sin sentido a la luz del hecho de que la informacion logica es
la principal informacion real. Esto seria rechazar, sumando definiciones
abstractas como ser, saber, identidad, tiempo y espacio. Asi que esto podria estar
rechazando los argumentos de Platon sobre las "formas” de las cosas y algunas
de las partes méas abstractas de su alegoria de la caverna a favor de los principios
cientificos sobre la construccion de la materia, como lo que sabemos sobre los

atomos de la fisica y como se construye la materia (Pérez, 2015) .



El relativismo comprende la percepcion de que la realidad, lo bueno y lo malo,
las pautas de pensamiento y los métodos de apoyo son el resultado de normas y
estructuras sociales cambiantes, y que su poder o pertinencia esta restringida al
entorno que los entregd es decir el relativismo estaria sugiriendo que no hay
marcadores de ‘correcto’ e 'incorrecto’, de modo que cosas como los 'derechos
humanos' que se han concebido hoy no se pueden aplicar a eras en el pasado y
que podemos t juzgar a las personas sin considerarlas en el contexto de sus
épocas. Por lo tanto, tratar de averiguar si Poncio Pilato seria considerado o no
una persona ‘'mala’ o 'buena’ es diferente segiin las normas de las diferentes

épocas es inutil sin ponerlo en su contexto cultural e historico (Martinez, 2008).

Por su lado, el realismo ontologico, por ejemplo, la “afirmacién ontologica del
realismo”, tal como lo expresa la Enciclopedia de Filosofia de Stanford, es que
no hay hechos objetivos. El realista ontoldégico mencionan que no hay razones
por las que no hay nada en el planeta que responda totalmente a nuestras ideas
éticas, ni realidades o propiedades que hagan imparcialmente evidente el juicio
ético, es decir esta es la idea de que no hay ningun hecho, ni siquiera nada con
lo que podamos justificar nuestros conceptos morales de bueno y malo, por lo
que un realista ontoldgico sugeriria que no podemos definir nada como
objetivamente malo, incluso incluido el asesinato, porque no podemos hacer

juicios objetivos sobre la bondad y la maldad (Bertucci, 2013).

El posmodernismo, normalmente se caracteriza por la cautela o la duda de las
grandes historias, filosofias y diferentes estandares de solidez de la Iustracion.
Plantea, también al relativismo, que cosas como la informacion y la verdad son
el resultado de marcos singulares y de su época sociopolitica, y de esta manera
tanto relevantes como construidas, por ejemplo: el posmodernismo surgio a raiz
de la lustracion y fue una especie de cuestionamiento riguroso de algunas de las
grandes suposiciones hechas por los pensadores que lo precedieron. Tomé en
parte del trabajo de personas como Nietzsche (en su deconstruccion de la

moralidad cristiana) y lo aplicé a otros temas. EI posmodernismo sugeriria, por



ejemplo, que deberiamos cuestionar los principios basicos de las normas sociales
y el pensamiento moderno, como la creencia de que es moralmente incorrecto
ser infiel a una pareja o la creencia de que cualquier cosa es intrinsecamente

moralmente cuestionable de una manera objetiva (Haro, 2018).

El constructivismo social, sostiene que el giro humano de los acontecimientos y
la informacion se trabaja a través de la asociacion con diferentes personas. El
constructivismo social aplica la forma mas amplia de pensar del constructivismo
a lo social en el sentido de que es basicamente una hipétesis humanista de la
informacion. por ejemplo: Esta es la idea de que principalmente creamos nuevos
conocimientos o adquirimos conocimientos al interactuar con otras personas en
lugar del mundo natural; esencialmente, que mi conocimiento del hecho de que
algo puede ser doloroso o triste no es el resultado de mi observacion del natural,
pero producto de la interaccion social y cuando he visto a otros sentir dolor o
tristeza. Esto se debe a que la verdad misma, para los constructivistas sociales,

es un producto de lo social (Zapata, 2015).

Finalmente, el realismo cientifico se caracteriza por una buena disposicion hacia
las especulaciones y los modelos, lo que sugiere fe en partes del mundo tanto
perceptibles como indetectables retratadas por los estudios técnicos (Borge,
2020). Implica que los casos hipotéticos y las investigaciones notadas sin que
nadie mas comprenda informacion, por ejemplo: se cree que el conocimiento
precede a los experimentos, de modo que los datos y los modelos teoricos son lo
que constituye el conocimiento sobre el mundo, de modo que la relatividad son
cosas que se consideran conocimiento seria una forma de realismo cientifico
(Agazzi, 2017).

A la larga, es importante impulsar la investigacion cientifica para que responda
preguntas filoséficas mas profundas sobre nuestra existencia y si tenemos la

capacidad de comprenderla a través de la ciencia y la investigacion tradicionales



u otros medios, pero no crea que los debates sobre el conocimiento son

filos6ficamente pertinentes (Iranzo, 2016).

Nivel de Conocimientos sobre anticoncepcién oral de emergencia: Es la
medicion del nivel sobre la existencia, eficacia y suministro del anticonceptivo
oral de emergencia, asi como el acceso a la misma, su plazo efectivo los efectos

adversos y la necesidad de su uso (Rodriguez., 2022).

Actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia: se considera como la
respuesta frente al uso del método oral de emergencia y esta relacionada a
creencias y conductas aprendidas, ademas se determina con una accion final
siendo favorable o desfavorable ante el uso del método anticonceptivo de
emergencia (Albarracin, 2010).

Justificacion de la investigacion

La ausencia de un bajo nivel de informacion sobre anticoncepcion, inclina hacia
la presencia de embarazos no deseados y la apuesta por abortos. Realmente
debemos comprender que ningun método de anticoncepcion es 100 por ciento
seguro, pero a pesar de esto, todas las mujeres eventualmente necesitaran una
oportunidad algo tardia para evitar un embarazo improvisado, por lo que la

anticoncepcidn oral de emergencia es fundamental como preventivo.

En el campo de la salud publica conectada con la salud sexual y reproductiva,
los embarazos no planificados en adolescentes es un problema en los
consultorios obstétricos porque muchas veces se desconocen los métodos
anticonceptivos y por la falta de educacion sexual. De esta manera se pretende
un aporte tedrico con la presente investigacién contribuyendo a ampliar las
teorias respecto a cuanto conocen los adolescentes sobre anticoncepcion oral de

emergencia y codmo acttan frente al uso de ellos.



Ademas, esta investigacion pretende brindar un aporte social a fin de disminuir
el predominio de los embarazos no deseados mediante la adecuada utilizacion
de la anticoncepcion de los métodos de emergencia, estimando el grado de
informacién que tienen los adolescentes y disminuyendo la frecuencia de
interrupciones prematuras, el ritmo en uso de métodos de emergencia que a la
larga pueden generan problemas en las mujeres de corta edad, beneficiando a la
poblacién adolescente, que necesitan la asesoria adecuada con enfoque en los
meétodos de planificacion familiar especialmente en el uso adecuado de la

anticoncepcion oral de emergencia.

Por otro lado, el aporte practico serd para las autoridades de la institucion
educativa ya que van a tener una idea del nivel de informacion que manejan sus
estudiantes y asi mejorar la educacion sexual mediante charlas que refuercen los
conocimientos, ademas, los resultados que se obtengan de esta revision serian de
gran valor para ayudar a mejorar o reforzar la direccion de los estudiantes de la
IE 14785, también mejorar las areas respecto a temas correspondiente al
bienestar sexual y reproductivo, los resultados también pueden ser dirigidos sin
prejuicios a brindar nuevas evidencias que ayuden a mejorar la idea respecto al

uso de los métodos anticonceptivos

Finalmente, el aporte metodoldgico permitirad verificar la influencia de un buen
nivel de conocimiento sobre las formas de actuar de los adolescentes ya que a
través de los resultados demostraran los efectos que puede provocar una falta de
informacion sobre la prevencién sumando la preparacion de los educadores que
son responsables de esta poblacion, por ultimo, este modelo de exploracion

actuaria como un auxiliar para el examen adicional.

Problema

¢Cuél es la relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre
anticoncepcidn oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana,
20237



4. Conceptuacion y operacionalizacion de las variables
Definicién i . i
conceptual Dimensiones Indicador Escala
Definicién de la anticoncepcidn oral
Nivel de de emergencia.
Conocimientos sobre L . .
. - . Consejerias sobre anticoncepcion
ant|concepc|(-)n. oral | Conocimiento general oral de emergencia.
de emergencia: Es la
medicion del nivel
sobre la existencia, Efectividad de la anticoncepcién
eficacia y suministro oral de emergencia.
del  anticonceptivo Ordinal.
oral de emergencia, Uso de la anticoncepcion oral de
asi como el acceso a emergencia.
la misma, su plazo Forma de uso Modo de uso de la anticoncepcién
efectivo los efectos oral de emergencia.
adversos y  la Mecanismo de la anticoncepcion
necesidad de su uso oral de emergencia.
(Rodriguez., 2022). Contraindicaciones de la
. anticoncepcién oral de emergencia.
Efectos secundarios
Efectos adversos de la
anticoncepcién oral de emergencia.
Actitudes sobre Actitud genérica
anticoncepcién oral . Abuso de la anticoncepcion oral de
de emergencia: se | COmponente cognitivo | emergencia
considera  como  la Riesgo para la mujer y embrién.
respuesta frente al Sentimiento de rechazo
uso del método oral | Componente afectivo —
de emergencia y esta Sentlmlepto de culpa . .
relacionada a Informacion de la anticoncepcion
creencias y conductas oral de emergencia
aprendidaS, ademas Recomendacion de la A
se determina con una anticoncepcion oral de emergencia Nominal
acciéon final siendo
favorable 0 Componente
desfavorable ante el conductual

uso del método
anticonceptivo  de
emergencia

(Albarracin, 2010).

Promocién de la anticoncepcion
oral de emergencia

5.  Hipotesis.

General:

Hi: Existe relacion entre el nivel conocimiento y la actitud sobre la

anticoncepcidn oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana,

2023.
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Ho: No existe relacion entre el nivel del conocimiento y la actitud sobre la

anticoncepcién oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana,

2023.

6.  Objetivos:

6.1. Objetivo general

Determinar la relacién entre el nivel conocimiento y la actitud sobre la

anticoncepcidn oral de emergencia de los alumnos de quinto de secundaria de la
IE 14785- Sullana, 2023.

6.2. Objetivos Especificos:

1.

Identificar la edad, sexo y religion de los adolescentes de la IE 14785-
Sullana, 2023.

Determinar la relacion entre el nivel del conocimiento en su dimension
formas de uso y la actitud sobre la anticoncepcion oral de emergencia en
los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Determinar la relacion entre el nivel del conocimiento en su dimension
efectos adversos y la actitud sobre la anticoncepcidn oral de emergencia en
los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Determinar el nivel del conocimiento general sobre la anticoncepcion oral
de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
Determinar la actitud sobre la anticoncepcién oral de emergencia en los
adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Determinar la actitud en su componente cognitivo sobre la anticoncepcidn
oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
Determinar la actitud en su componente afectivo sobre la anticoncepcion
oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
Determinar la actitud en su componente conductual sobre la anticoncepcidn

oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
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METODOLOGIA

Tipo y Disefio de investigacion:

El estudio fue de tipo no experimental, con un enfoque cuantitativo, descriptiva,
prospectiva, correlacional y por el tiempo determinado transversal. (Hernandez
S. Fernéndez C. Baptista L, 2010).

Por otro lado, la investigacion fue descriptiva, porque se dio a conocer
Unicamente los hechos en un momento dado es decir se conocieron y se

describieron las respuestas de los alumnos de la institucion educativa.

Disefio usado: La investigacion presenta un esquema correlacional, cuyo

diagrama es el siguiente:

01
A
M r
\ !
02
Donde:
m= adolescentes de la institucion educativa.
O1= nivel de conocimientos en la anticoncepcidn oral de emergencia
02=  Actitudes en la anticoncepcion oral de emergencia
r= Relacion de variables

Poblacién y Muestra

El universo, estuvo conformado por todos los estudiantes del quinto afio de la IE

14785, en el afio 2023.
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Por otro lado, se trabajé con todos los alumnos matriculados, por ello no hubo

muestra por que se tomara en cuenta todo el alumnado del quinto afio del nivel

secundaria de la IE 14785.

Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion

e Estudiantes de educacion secundaria de la institucion educativa.
e Estudiantes que deseen participar de la investigacion

e Estudiantes que firmen el consentimiento informado

Criterios de exclusion

e Estudiantes de otro centro educativo

e Estudiantes que no deseen participar de la investigacion

e Estudiantes que no firmen el consentimiento informado

Técnicas e instrumentos de investigacion

Para este estudio empleamos la técnica de la encuesta.

El instrumento fue tomado de la tesis para obtener el grado académico de:
Maestra en Gestion de los Servicios de la Salud, con el nombre la tesis de
conocimientos y actitudes sobre el anticonceptivo oral de emergencia, en
adolescentes de secundaria en el distrito de Chand — 2017 siendo la autora Diaz
(2017), teniendo una confiabilidad del 0.832 para el cuestionario del nivel de
conocimientos y 0.786 para el test de actitud, dando estos valores una

confiabilidad buena y aceptable respectivamente.

Este sirvid de base para el estudio el cual se relaciono a las variables en estudio,
es decir para la variable nivel de conocimientos se, elaboré un test escala de
Likert donde se verificd el nivel de conocimiento, mientras que el instrumento
para medir la actitud se presenté con 10 preguntas con valores de En desacuerdo
(0 pts.), Indeciso (1 pts.), De acuerdo (2 pts.), sumado a ello, se le dio una

puntuacion para la verificacion del grado de actitud.
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El detalle del cuestionario que medio el nivel del conocimiento se presenta en el
anexo 1, este consté de 10 preguntas que ayudaron a medir el nivel de
conocimiento de los adolescentes; para la medicién de dicho conocimiento se
establecio a través de los percentiles 50 y 80 dando 2 puntos por cada pregunta,
segun la valoracion de ello quedd la escala de valor de cada nivel de la siguiente

manera:

¢ Nivel de Conocimiento general: si el adolescente responde:
De2a8 puntos, conocimiento malo
De 10a14  puntos, conocimiento regular
Del1l6a20 puntos, conocimiento bueno

En el caso de la actitud, al igual que el test de nivel de conocimientos se elabord
una ficha modelo escala de Likert, dandose puntuaciones y valores a los
resultados quedando de la siguiente manera
e Grado de actitud
Desfavorable 0 a 10 puntos

Favorable 11 a 22 puntos

Validez y confiabilidad

En el caso de la validez esta permitié demostrar que el instrumento puede ser
ejecutado en la poblacion adolescente, en ese sentido Hernandez et al,
mencionan que la validez de contenido se refiere a “la validez total del
instrumento y la validez especifica de cada item se alcanza”, es decir mide lo
gue se va a investigar, también mide el grado de conservacion y concordancia
de los puntajes obtenidos por dos o mas jueces. (Hernandez, Fernandez y
Baptista, 2010), dado que el instrumento es extraido del estudio de Diaz (2017),

no sera necesario validarlo por expertos, al ser in instrumento ya validado.
Por su lado, la confiabilidad se obtuvo mediante la técnica de la prueba piloto

aplicada a otros sujetos que no formaron parte de la muestra pero tenian similares

caracteristicas considerandose un 10% de la muestra en otra seccion de estudios
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(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010), dado que el instrumento es tomado
como referencia de Diaz (2017), no sera necesario realizar la confiabilidad
teniendo el autor de referencia resultados de confiabilidad del 0.832 para el
cuestionario de nivel de conocimientos y 0.786 para el test de actitud, dando

estos valores una confiabilidad buena y aceptable respectivamente.

Procesamiento y andlisis de la informacién:
Procesamiento: Se solicitd permiso al director del centro de educativo.
Posteriormente se coordind con los decentes tutores para el dia que se realizaron

las encuestas y que no perjudique los horarios de clases.

Analisis de datos: Una vez culminado las entrevistas y la recoleccion de datos
se procedio a exportar en una hoja Excel luego de ello, se procedio a la
verificacion y calificacion de los datos obtenidos, posteriormente se elaboro los
cuadros estadisticos pertinentes para la realizacion del andlisis e interpretacion
de los resultados obtenidos a través del Programa Estadistico SPSS v.22, para la
verificacion del grado de relacion de las variables es decir el nivel inferencial se
aplico la prueba estadistica Chi Cuadrado con un P< 0,005, lo cual permitio un

nivel de confiabilidad aceptable.

Posteriormente se elaboroé las tablas de frecuencias, y figuras de acuerdo a los
objetivos propuestos. Finalmente se procedio a analizar e interpretar los datos en
forma porcentual. Para el analisis e interpretacion de la informacion se utilizo la

estadistica correlacional con analisis variados y bivariados.
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RESULTADOS

Tabla 1, caracteristicas demograficas de los adolescentes de la IE 14785- Sullana,
2023.

Caracteristicas

o items N %
demograficas
14 2 1,71
15 57 48,72
Edad
16 46 39,32
17 12 10,26
Femenino 63 53,85
Sexo
Masculino 54 46,15
Catodlica 85 72,65
o Evangelica 9 7,69
Religion
Otros 18 15,38
Testigo de Jehova 5 4,27
Total 117 100,00

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la IE 14785- Sullana

Interpretacion: la tabla 1, da los resultados sobre las principales caracteristicas de los
adolescentes de la IE 14785- Sullana, se observa que un 48,72% tienen una edad de 15
afios, seguido de los que tienen 16 afios con el 39,32%, el 53,85% son mujeres a
diferencia de un 46,15% que son varones, en la religién un 72,65% son catolicas,

seguidas del 15,38% que profesan otras religiones.
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Tabla 2, Relacion entre el nivel de conocimientos en su dimension formas de uso y la
actitud en la anticoncepcién oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785-
Sullana, 2023.

Nivel de conocimiento dimension formas de uso

Regular

Actitud Alto Bajo X2 P
TOTAL
N % N % N %
Desfavorable 3 256 44 37,61 32 27,35 79
2,15 0,341
Favorable 0 0 25 21,37 13 11,11 38
TOTAL 3 69 45 117

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 2, muestra los resultados, respecto a la relacion entre el nivel
de conocimiento en el AOE en su dimension formas de uso y el grado de actitud de los
adolescentes, se puede observar que la significancia de p es 0,341 (p>0,05), es decir
es mayor, lo cual confiere que no existe significancia estadistica, ademas el Chi
cuadrado calculado es mayor al chi cuadrado esperado X? 2.15, lo cual permite
establecer que no existe dependencia entre las variables nivel de conocimiento en el
AOE en su dimension formas de uso y el grado de actitud de los adolescentes o también
podriamos decir que el nivel de conocimiento en la forma de uso no influye frente al

comportamiento de los adolescentes ante el AOE.
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Tabla 3, Relacion entre el nivel de conocimientos en su dimension efectos adversos y
la actitud sobre la anticoncepcion oral de emergencia en los adolescentes de la IE
14785- Sullana, 2023.

Nivel de conocimiento dimension efectos adverso

Regular

Actitud Alto Bajo X2 P
TOTAL
N % N % N %
Desfavorable 0 0 66 56,41 13 11,11 79
0,069 0,791
Favorable 0 0 31 26,50 7 5,98 38
TOTAL 0 97 20 117

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 3, se muestran los resultados, respecto a la relacion entre el
nivel de conocimiento del el AOE en su dimension efectos adversos y el grado de
actitud de los adolescentes, se puede observar que la significancia de p es 0,791
(p>0,05), es decir es mayor, lo cual confiere que no existe significancia estadistica,
ademas el Chi cuadrado calculado es menor al chi cuadrado esperado X2 0,069, lo cual
permite establecer que no existe dependencia entre las variables nivel de conocimiento
en el AOE en su dimensidn efectos adversos y el grado de actitud de los adolescentes
o también podriamos decir que el nivel de conocimiento sobre los efectos adversos no

influye frente al comportamiento de los adolescentes ante el AOE.
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Tabla 4, Nivel del conocimiento general sobre la anticoncepcion oral de emergencia
en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Nivel de conocimiento en AOE N %
Bueno 0 0
Malo 101 86,32
Regular 16 13,68
Total 117 100

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 4, se muestran los resultados, respecto al nivel de
conocimiento en método oral de emergencia de los adolescentes, donde se muestra que
el 86,32% presentan conocimientos malos seguido del 13,68% que presentan

conocimientos regulares en AOE.

Gréafico 1, distribucién porcentual del nivel del conocimiento general sobre la

anticoncepcién oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

= MALO
= REGULAR

Fuente: elaboracion propia
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Tabla 5, grado de Actitud sobre la anticoncepcién oral de emergencia en los
adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Grado de Actitud N %
Desfavorable 79 67,52
Favorable 38 32,48
Total 117 100

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 5, se muestran los resultados, respecto al grado de actitud en
el método oral de emergencia de los adolescentes, donde el 67,52% presentan actitudes

desfavorables a diferencia del 32,48% que presentan actitudes favorables.

Gréfico 2, distribucion porcentual del grado de Actitud sobre la anticoncepcidn oral

de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

= DESFAVORABLE = FAVORABLE

Fuente: elaboracién propia

20



Tabla 6, grado de actitud en su componente cognitivo sobre la anticoncepcion oral de
emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Grado de Actitud, componente cognitivo N %
Desfavorable 82 70,09
Favorable 35 29,91
Total 117 100

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 6, se muestran los resultados, respecto al grado de actitud en
su componente cognitivo frente al método oral de emergencia de los adolescentes,
donde se muestra que el 70,09% presentan actitudes desfavorables a diferencia del
29,91% que presentan actitudes favorables.

Gréfico 3, distribucién porcentual del grado de Actitud en su dimensién cognitiva de

la anticoncepcion oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023

= DESFAVORABLE = FAVORABLE

Fuente: elaboracion propia
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Tabla 7, grado de actitud en su componente afectivo sobre la anticoncepcién oral de
emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Grado de Actitud, componente afectivo N %
Desfavorable 54 46,15
Favorable 63 53,85
Total 117 100

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 7, se muestran los resultados, respecto al grado de actitud en
su componente afectivo frente al método oral de emergencia de los adolescentes,
donde se muestra que el 53,85% presentan actitudes favorables a diferencia del 46,15%
que presentan actitudes desfavorables.

Gréfico 4, distribucion porcentual del grado de Actitud en su componente afectivo de

la anticoncepcion oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023

= DESFAVORABLE = FAVORABLE

Fuente: elaboracion propia
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Tabla 8, grado de actitud en su componente conductual sobre la anticoncepcién oral
de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Grado de Actitud, componente conductual N %
Desfavorable 95 81,20
Favorable 22 18,80
Total 117 100

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 8, se muestran los resultados, respecto al grado de actitud en
su componente conductual frente al método oral de emergencia de los adolescentes,
donde se muestra que el 81,20% presentan actitudes desfavorables a diferencia del

18,80% que presentan actitudes favorables.

Gréfico 5, distribucion porcentual del grado de Actitud en su componente conductual
de la anticoncepcion oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana,
2023

= DESFAVORABLE = FAVORABLE

Fuente: elaboracion propia
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Tabla 9, relacion entre el nivel de conocimiento y el grado de actitud ante la
anticoncepcidn oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

Nivel de conocimiento

. 2
Actitud Alto Bajo Regular X P
TOTAL

N % N % N %

DESFAVORABLE 0 0 66 56,41 13 11,11 79
1,59 0,207
FAVORABLE 0 0 35 2991 3 2,56 38

Total 0 101 16 117

Fuente: analisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28

Interpretacion: la tabla 9, se muestran los resultados, respecto a la relacion entre el
nivel de conocimiento del AOE y el grado de actitud de los adolescentes, se puede
observar que la significancia de p es 0,207 (p>0,05), es decir es mayor, lo cual confiere
que no existe significancia estadistica, ademas el Chi cuadrado calculado es menor al
chi cuadrado esperado X? 1,59, lo cual permite establecer que no existe dependencia
entre las variables nivel de conocimiento en el AOE y el grado de actitud de los
adolescentes o también podriamos decir que el nivel de conocimiento no influye en la

actitud de los adolescentes ante el AOE.
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ANALISIS Y DISCUSION

Las normas sociales con respecto a la sexualidad han cambiado significativamente
desde las altimas décadas, los comportamientos tradicionales, las reglas culturales y
los valores morales van cambiando por multiples aspectos, los adolescentes de hoy
tienen en gran medida la oportunidad de mejorar estas normas con la finalidad de
disminuir los embarazos no deseados mediante una cultura del aprendizaje adecuado,
sobre todo compartiendo la informacion necesaria entre sus pares con el Unico fin de

disminuir aquellos aspectos relacionados con la sexualidad.

El Gobierno peruano mediante la directiva Sanitaria 127, aprobada en el 2020, presenta
las pautas necesarias para la atencion integral del adolescente a fin de reducir las
brechas de atencion de este grupo vulnerable; la anticoncepcion poscoital o de AOE
previene los embarazos no deseados despues de una relacion sexual sin proteccion y

la falla de la anticoncepcion regular.

Por su lado, el anticonceptivo de emergencia brinda una segunda oportunidad de
prevencion en casos de actividad sexual no anticipada. Entonces, una de las estrategias
para evitar el embarazo no deseado es aumentar el nivel del conocimiento y el uso de
la AOE, teniendo esto en cuenta, se planeo el estudio actual. La poblacion de estudio
escogida para este fin fueron los estudiantes de una institucion educativa de Sullana,
el fin principal fue determinar el nivel de conocimiento y su relacion con la actitud o
comportamientos de los adolescentes, de esta manera se encontré caracteristicas
mostradas en la tabla 1, donde se observa que un 48,72% de adolescentes tienen una
edad de 15 afios, seguida de los de 16 afios con el 39,32% de los casos, el 53,85% son
mujeres a diferencia de un 46,15% que son varones, en la religion un 72,65% son
catblicas, mientras que un 15,38% profesan otras religiones. Como la poblacion
seleccionada fueron estudiantes de educacion secundaria, las edades que predominan
en este grupo en la educacion basica es la de 15 afios ademas esta edad esta catalogada
como el promedio para el inicio de las relaciones sexuales (worku et al, 2021), mientras
que en Colombia adolescentes entre 15 a 19 afios ya estdn embarazadas, resultados

similares a los de: Calderdn (2021), queien encontrd un 79,0% con edades de 15 a 16
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afios, por su lado, Gamez (2020), mencionan que los adolescentes tenian edades entre
los 17 y 19 afios, mientras que Narvéaez (2020), report6 un 68,8% de adolescentes que
tenian entre 15y 19 afios, siendo el 78% mujeres y el 42,2% catdlicos, también, Rivera,
(2020) report6 un 40% con edades de 15 o 19 afios, de los cuales el 16 % presentan

buenos conocimientos en la anticoncepcion oral de emergencia.

Para el caso de la tabla 2, donde se verifica el nivel de conocimiento en el AOE en su
dimension formas de uso y el grado de actitud (p: 0,341; X? 2.15) se llegé a establecer
que no existe dependencia de las variables es decir, el conocimiento en formas de uso
de AOE no influye en la actitud de los adolescentes, los resultados muestran un bajo
nivel educativo de los adolescentes respecto al uso adecuado del AOE, mejorar el
conocimiento sobre la utilizacion de métodos anticonceptivos es un paso crucial para
reducir la incidencia de embarazos no deseados, si la AOE se usara ampliamente, los
embarazos no deseados y la necesidad de aborto inducido podrian reducirse
significativamente, nuestros hallazgos son similares a los de: Narvaez (2020), quien
menciona que los adolescentes tenian mal conocimiento de técnicas de uso los cuales
provocan impactos significativos, también un estudio de alumnas de la Universidad de
Parakou (Benin) mostro que solo el 51 % de las encuestadas habia oido hablar alguna
vez de la AOE (Fourn et al, 2014x), otro estudio de estudiantes mujeres en Botswana
informo que el conocimiento general de EC era del 95% y solo el 22% lo habia usado

al menos una vez (kgosiemang, 2018).

Por su lado, la tabla 3, respecto a la relacion entre el nivel de conocimiento en su
dimension efectos adversos y el grado de actitud (p: 0,791; X? 0,069), se pudo
determinar que no existe dependencia entre las variables es decir que el nivel de
conocimiento sobre los efectos adversos no influye en la actitud frente al uso del AOE,
talvez la distribucion gratuita de este método no permite que los estudiantes se
interesen por conocer que fectos podria ocasionar el mal uso o abuso de la toma del
AOE, en el Perti como en varios paises permiten el acceso directo a las a este método
con o sin receta médica, aunque los se puede obtener en los centro de salud los

adolescentes acuden a las farmacias, donde aumenta el uso inadecuado de las AOE,
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estudios han reportado efecto adversos, como un embarazo ectopico, sangrado vaginal
y complicaciones del embarazo.

Por su parte, la tabla 4, muestran que el 86,32% de los adolescentes presentan
conocimientos malos, mientras que un 13,68% presentan conocimientos regulares en
AOE, el poco interés por fortalecer los sistemas educativos de salud sexual a nivel de
las instituciones educativas asi como la falta de un persona calificado en temas
preventivos, no permite hasta la fecha que se mejore los conocimientos de los
adolescentes, ocasionando un alto nivel de embarazos no deseados, asi como el
aumento de aborto clandestinos, similares resultados fueron los reportados por:
Calderon (2021), quien reporto un nivel de conocimiento regular en formas de uso,
mientras que el 59% tenian un nivel de conocimiento malo de informacion, por su
lado, Monteiro (2020), menciona que el 8% desconocia la anticoncepcion de
emergencia, también, Yemaneh (2017), reporto que solo el 34,6% tenia un buen
conocimiento, ademas, Alvarado (2022), hace mencion que el 28% de los estudiantes
tenian un nivel medio de informacion, mientras que Anaya (2021), encontro que el
58% de adolescentes presentaban niveles regulares de conocimientos, asimismo
Mayhua, (2019), reportd un 49% que presentaron bajos niveles de conocimientos y
Rivera, (2020), reportd un 49% que tenian un conocimiento malo sobre la
anticoncepcidn emergencia, mientras que sus caracteristicas de uso resaltaban que un
49% ya han usado un minimo de adolescente ha usado por relaciones sexuales no
protegidas, pero los resultados difieren a los de Diaz, (2017), quien encontr6 un 58,7%
que tienen informacion adecuada sobre anticoncepcion oral de emergencia, mientras
que, Mendoza & Valladolid (2017), reportaon que el nivel de conocimiento fue de
61% con niveles adecuados y el 38% presentd falta de informacion. Estos estudios
demuestran que se requiere aun de acciones de intervencion rapida con el fin de
mejorar el conocimiento de la poblacién adolescentes ya que, este periodo debe ser
considerado como el periodo de sus vidas con mas cambios, los estudiantes suelen
vivir con sus padres; sin embargo, el entorno social que se da en las escuelas, situacion
gue pone en riesgo su salud sexual, ademas, esto conduce a un alto riesgo de relaciones

sexuales, y el bajo conocimiento de un AOE da como resultado una mayor proporcion
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de embarazaos no deseados; estar embarazada lleva a las madres adolescentes a

abandonar en gran mayoria la escuela o la universidad.

la tabla 5, muestran el grado de actitud donde el 67,52% presentan actitudes
desfavorables a diferencia del 32,48% que presentan actitudes favorables, similares
resultados a los de: Calderdn (2021), quien reporta que el 23,3% de los jovenes
presentaban algun grado de actitud desfavorable con el uso de la anticoncepcién oral
de emergencia, por su lado, Alvarado (2022), el 15% tenian actitud indiferente, pero
difieren a los hallazgos de: Mendoza & Valladolid (2017) el 67% mostr6 una actitud
de incertidumbre, el 24% present6 una actitud no adecuada, sin perjuicio del inicio de
relaciones sexuales, en el caso de, Yemaneh (2017), quien menciona un 63,8% que
tenia positiva actitud hacia la anticoncepcion de emergencia, también, Mamuye
(2021), encontro que de las 190 (72,5%) encuestadas que conocian la anticoncepcion
de emergencia, 147 (77,4%) tenian actitudes favorables hacia su uso, de las que habian
tenido relaciones sexuales sélo 20 (28,6%) habian usado anticoncepcion de
emergencia, por su lado, Anaya (2021), la indecision fue la actitud mas sobresaliente
seguida al rechazo por los métodos de emergencia. Estos resultados destacan que la
falta de conocimiento sobre las PAE es un problema a nivel mundial y parece no estar

relacionado con el area de estudio.

la tabla 6, muestran el grado de actitud en su componente cognitivo, donde el 70,09%
presentan actitudes desfavorables a diferencia del 29,91% que presentan actitudes
favorables, hay que entender que el componente cognitivo de las mujeres hacia el
embarazo son multifacético, pueden contradecirse, y que mas se justifica el matiz en
la medicion de los deseos e intenciones de embarazo y fertilidad, resultados similares
a los reportados por: Pezo (2019), quien manifiesta que los alumnos tenian una actitud
desfavorable (34%), pero difieren a los de Diaz (2017) quien reportd un 33% de
actitudes desfavorables frente a un 67% de actitudes favorables en el componente

cognitivo.

Mientras que la tabla 7, muestran que la actitud en su componente afectivo donde el

53,85% presentan actitudes favorables a diferencia del 46,15% que presentan actitudes
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desfavorables, es importante entender que la actitud afectiva se relaciona si es que las
mujeres serian infelices si estuvieran embarazadas, ademas que a pesar de ello
continuarian usando el método anticonceptivo de emergencia, estos hallazgos sugieren
que, en este contexto, la actitud afectiva es un factor importantes de forma
independiente en la continuacion del uso de anticonceptivos, también es importante
que la actitud afectiva debe ser captada en la consejeria anticonceptiva, ya que las
mujeres que expresan una actitud afectiva al quedar embarazadas pueden ser
candidatas para la planificacion familiar voluntaria y reversible para un espaciamiento
saludable de los nacimientos, resultados difieren a los de: Pezo (2019), quien reportd
un 75% de jovenes con actitudes desfavorable y un 6% con actitud favorable, de igual
forma, Diaz (2017), menciona 31% de actitudes desfavorables, frente aun 69% de
actitudes favorables.

En el caso, de latabla 8, muestran que el grado de actitud en su componente conductual
el 81,20% presentan actitudes desfavorables a diferencia del 18,80% que presentan
actitudes favorables, de esta manera es importante comprender los aspectos sexuales
y reconocer los pensamientos, actitudes, acciones y sentimientos sexuales lo que
conduce a una mayor satisfaccion sexual, por otro lado, un marco positivo de
autoconciencia sexual puede conducir a una identidad sexual positiva, resultados
similares a los de: Pezo (2019), quien encontrd un 80% con actitud desfavorable y un
2,4% manifiestan que su actitud es favorable, mientras que difieren a los de Diaz
(2017), quien encontré 71% de actitudes favorables frente al 29% que presnetaron

actitudes desfavorables.

Estos resultados pueden demostrar que en los componentes de la actitud la parte
afectiva influye mas en el uso de AOE, en pocas palabras, el componente afectivo, es
la forma en que el adolescente se siente acerca de la situacion, este sentimiento inicial
puede influir de muchas maneras, a menudo, esta es una respuesta impulsiva que surge
de la memoria o la experiencia pasada, en tal sentido muchos adolescentes tienen una
opinion positiva sobre el uso del AOE, es decir lo usarian de ser necesario para evitar

un embarazo no deseado, estudio como el de Mesfin (2020), reportaron que el (40,5%)
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de las participantes sexualmente activas usaban anticonceptivos de emergencia luego

de tener actos coitales sin protegerse.

Finalmente la tabla 9, da a conocer el nivel de relacion donde se puede observar (p:
0,207; X? 1,59), que no existe relacion significativa es decir no existe dependencia
entre las variables, es destacable ver como en este grupo poblacional el nivel de
conocimiento no influye en la actitud frente al consumo de AOE, estudios como el de:
Yemaneh (2017), encontr’relacion positva baja entre las variables es decir la mayoria
de adolescentes tienen una actitud positiva hacia los anticonceptivos de emergencia y
tienen una baja utilizacion, por su lado, Alvarado (2022), report6 que existe una gran
relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud con respecto a la anticoncepcion
oral de emergencia, mientras que, Anaya (2021), encontr¢ alta relacion entre el nivel
de conocimiento y las actitudes en el uso de la anticoncepcion oral de emergencia,
indice de correlacion 0,972 puntos, por su parte Diaz, (2017), reportdé la poca
correlacién entre el nivel del conocimiento y la actitud sobre anticoncepcion oral de
emergencia en jovenes de secundaria, Gamez (2020), en la evaluacion de la
capacitacion, se resolvié que la mayoria de la poblacion de revision habia utilizado en
algin momento anticonceptivos orales de emergencia, periédicamente y para prevenir
un embarazo no deseado, con un grado de practica inadecuado y una actitud
desfavorable del mismo método, en el caso de: Mayhua, (2019) las actitudes un 42%

mencionaron un rechazo, el 33% tenian actitudes aceptantes.

Los resultados no reportan poca relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes
de los adolescentes frente al consumo de la AOE, siendo el embarazo no deseado el
principal problema de salud reproductiva, especialmente para los adolescentes de
paises de bajos ingresos, por lo que, la utilizacion de anticonceptivos de emergencia
es una intervencion eficaz para prevenir este tipo de embarazos cuando se toman
dentro de las 72 horas posteriores a la relacion sexual sin proteccion, siendo esta

medida importante para ser priorizada por los diversos paises de ingresos bajos.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

v

Dentro de las caracteristicas el 48,72% de adolescentes tienen una edad de 15
afos, 53,85% son mujeres en la religion un 72,65% son catolicas,

Se encontré que el nivel de conocimiento en el AOE en su dimensién formas
de uso y el grado de actitud no tenian relacion (p: 0,341; X? 2.15) por lo que no
existe dependencia de las variables.

Respecto a la relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension efectos
adversos y el grado de actitud no se encontro relacion significativa (p: 0,791,
X2 0,069), se pudo determinar que no existe dependencia entre las variables
En cuanto al nivel de conocimiento general el 86,32% de los adolescentes
presentan conocimientos malos, seguido de un 13,68% que presentan
conocimientos regulares

El grado de actitud fue del 67,52% que presentan actitudes desfavorables a
diferencia del 32,48% que presentan actitudes favorables,

En el caso del grado de actitud en su componente cognitivo, el 70,09%
presentaron actitudes desfavorables a diferencia del 29,91% que presentan
actitudes favorables

En la actitud en su componente afectivo el 53,85% presentan actitudes
favorables a diferencia del 46,15% que presentan actitudes desfavorables,

El grado de actitud en su componente conductual el 81,20% presentan actitudes
desfavorables a diferencia del 18,80% que presentan actitudes favorables.

Al medir larelacion entre el nivel de conocimiento general y el grado de actitud

(p: 0,207; X2 1,59), se encontrd que no existe relacion significativa.
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Recomendaciones:

v Mejorar el nivel educativo de los adolescentes; una buena conversacion con los
padres sobre los anticonceptivos de emergencia, educacion respecto a la
prevencion de abortos y embarazos no deseados serian factores protectores en
la utilizacion de anticonceptivos de emergencia.

v" A nivel de las escuelas urge la incorporacion de profesionales obstetras
capacitados en temas de salud sexual y reproductiva, porque se observa que los
docentes no llegan con la informacidn correcta o tienen las habilidades de
comunicacion en temas de salud sexual lo cual genera un poco conocimiento
en los adolescentes.

v A nivel comunitario mejorar los mensajes comunicacionales en favor del uso
adecuado del AOE vy de los efectos adversos que trae el mal consumo del
método con el fin de fortalecer la actitud de los adolescentes frente al consumo

adecuado.
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ANEXO 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Universidad San Pedro

Titulo: NIVEL DE CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE ANTICONCEPCION
ORAL DE EMERGENCIA EN ADOLESCENTES DE LA IE 14785- SULLANA, 2023.

Autora: Julissa Maribel Valdiviezo Infante

Es satisfactorio saludarle y comunicarle, que la presente investigacion es dirigida por:
Julissa Maribel Valdiviezo Infante, egresada de la carrera de Obstetricia de la
universidad privada San Pedro, para obtener el titulo de licenciada en obstetricia. El
objetivo principal del estudio es: Determinar la relacion entre el nivel conocimiento y
la actitud sobre la anticoncepcion oral de emergencia de los alumnos de quinto de
secundaria de la IE 14785- Sullana, 2023. La informacion recepcionada sera manejada
confidencialmente, por lo que la privacidad de los datos esté asegurada y nadie tendra
acceso a ellos, salvo el investigador principal y las mismas participantes en caso de
requerirlos. La participacion de este estudio es voluntaria, no hay obligacion de
participar, y que puede retirarse cuando lo desee, sin que ello interfiera o tenga alguna
consecuencia. El proceso es responder dos cuestionarios sobre el nivel conocimiento
y la actitud sobre la anticoncepcion oral de emergencia, 15 minutos aproximadamente
le tomara responder los cuestionarios, si hay alguna duda sobre este estudio, puede
hacer preguntas en cualquier momento durante su participacion en él.

La presente investigacion no conlleva a ningun riesgo ni incomodidad para usted en
tal sentido la informacidn brindada nos permitira mejorar el cuidado hacia ustedes, se
le agradece su participacion. Si usted acepta participar en esta investigacion, se le
solicitara responder unas preguntas relacionadas al tema. Su firma en este documento
significa que ha decidido participar después de haber leido y discutido la informacion
presentada en esta hoja de consentimiento informado.

Firma de la Autora. Firma del participante.
N° DNI: N° DNI:
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Anexo 2
Instrumento de recoleccion de la informacion
ENCUESTA

Nivel de Conocimientos y actitudes sobre anticoncepcién
oral de emergencia en adolescentes de la IE 14785-
Sullana, 2022.

I. DATOS PERSONALES:

1.1 Edad:

1.2 Sexo: () Femenino, () Masculino

1.3 Religion: () Catolica, () Evangélica () Testigo de Jehova () Otros

1.4 Vivencia familiar: () Con padre y madre () S6lo padre () Sélo madre () Con

otro familiar () Solo

Il.  CONOCIMIENTOS SOBRE ANTICONCEPCION ORAL DE
EMERGENCIA

A continuacidn, se presentan una serie de interrogantes sobre el anticonceptivo oral de
emergencia. Le pedimos que responda con total sinceridad a cada una de ella,

marcando con una equis (X) o con un circulo s6lo una opcion de respuesta.

1. ¢/Qué es la anticoncepcion oral de emergencia?

a. Es un método anticonceptivo de barrera

b. Es un método para prevenir el embarazo de uso regular

c. Es un método postcoital que se usa en cada relacion sexual a la mafiana siguiente

d. Es un método para prevenir el embarazo cuando se ha tenido relaciones

sexuales sin proteccion

2. Alguna vez ha recibido charlas sobre la anticoncepcion oral de emergencia?

P

a. Sl
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5.

a
d

b
d

c

.NO

. sobre, la anticoncepcion oral de emergencia, es cierto:
. Puede provocar cancer

. No es seguro al 100%

. Es seguro al 100%

. Puede provocar infertilidad

. ¢ En qué casos se indicaria el uso de la anticoncepcion oral de emergencia?
. En caso de violacion

. En caso de ruptura de preservativo

. En caso de tener relacion sexual sin proteccion

. Todas las anteriores

¢ Como se toma el Anticonceptivo Oral de Emergencia?

. Primera dosis en las primeras 72 horas después del coito, seguida por una segunda

osis 6 horas después de la inicial.

. Primera dosis en las primeras 72 horas después del coito, seguida por una segunda

osis 24 horas después de la inicial.

. Primera dosis en las primeras 72 horas después del coito, seguida por una

segunda dosis 12 horas después de la inicial

d
d

. Primera dosis en las primeras 72 horas después del coito, seguida por una segunda

osis 18 horas después de la inicial
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6. Con respecto al mecanismo de accion de la anticoncepcion oral de emergencia.

¢ Cual es la alternativa correcta?

a. Inhibe la ovulacion

b. No altera el moco cervical

c. Interrumpe la implantacion (fecundacion)

d. Todas

7, ¢Cudl de las respuestas es correcta sobre las contraindicaciones de la
anticoncepcion oral de emergencia?

a. Puede producir malformaciones congénitas
b. En la gestante porque interrumpe el embarazo
C. Su uso rutinario produce esterilidad

d. Ninguna de las anteriores

8. Respecto a los efectos secundarios de la anticoncepcion oral de emergencia.
¢ Cual es la alternativa correcta?

a. Irregularidad menstrual
b. Taquicardia
c. Nauseas, mareos

d. Todas

9. Respecto a las contraindicaciones: las mujeres que dan de lactar no pueden usar el
método oral de emergencia.

a) Verdadero

b) Falso

10. Respecto a las contraindicaciones de la anticoncepcion oral de emergencia
¢ Cual es la alternativa correcta?

a. Dolor de Cabeza.

b. Embarazo
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c. Dolor Muscular
d. Todas
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I11. ACTITUDES SOBRE ANTICONCEPCION ORAL DE EMERGENCIA.

Le pedimos que responda con total sinceridad a cada una de ella, marcando con una
equis (X) s6lo la opcidn de respuesta que se ajuste mas con sus actitudes, de acuerdo
a la siguiente escala:

De acuerdo Indeciso En desacuerdo
2 1 0
N° | ITEMS Opciodn de
respuesta
2 1
1 La anticoncepcién oral de emergencia es abortiva
2 La anticoncepcion oral de emergencia protege contra las
Infecciones de Transmision Sexual, incluyendo el
VIH/SIDA.
3 La anticoncepcion oral de emergencia siempre provoca la
menstruacion inmediatamente después de ser tomadas.
4 Su efectividad disminuye, si es usado como método normal.
5 La anticoncepcion oral de emergencia puede dafar al
embridn si la mujer ya esta embarazada
6 No se debe brindar anticoncepcion oral de emergencia
porque interfiere con la implantacion del huevo (interrumpe
la fecundacion)
7 Siento rechazo por las personas que toman anticoncepcion
oral de emergencia para prevenir un embarazo
8 Si alguna vez recomendara la anticoncepcion oral de
emergencia, tendria sentimientos de culpa.
9 Si doy informacion sobre la anticoncepcion oral de
emergencia a mis compafieros y comparieras, incentivo a que
tengan relaciones sexuales entre ellos.
10 | Si recomiendo la anticoncepcion oral de emergencia, las
mujeres lo compraran o usaran a cada rato
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Anexo 3. Autorizacion para el estudio

COD.INICIAL N° 1564871--~COD. PRIMARIA N° 0260729 -~ COD.SECUNDARIA N° 0356113
CALLE MARIA AUXILIADORA N°1151- A.H. “LUIS M. SANCHEZ CERRO”-SULLANA—cel. 969553141

ﬁ INSTITUCION EDUCATIVA N° 14785 - SULLANA

“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL ”

Sullana, 03 de abril del 2023

OFICIO N© 79 -2023-GOB.REG.PIURA-UGEL.SULLANA-.E.N2 14785-D.

SENORITA : JULISSA MARIBEL VALDIVIESO INFANTE
ESTUDIANTE DE OBSTETRICIA DE LA UNIVERSIDAD “SAN PEDRO”
SULLANA-PIURA

ASUNTO : AUTORIZACION PAR DESARROLLO DE INVESTIGACION PARA TESIS .

REFERENCIA : EXP. N° 247 DE SOLICITUD DE AUTORIZACION
DE FECHA: 29. MARZ0.2023

Es grato dirigirme a usted, para expresarle mi cordial saludo y al mismo
tiempo comunicarle que segtn Referencia, mi Despacho AUTORIZA la Aplicacion y
Desarrollo de la Investigacion para Tesis, denominada “Nivel de conocimiento y
actitudes sobre anticoncepcién oral de emergencia en adolescentes de la I.LE. N2
14785-Sullana - Piura “; con los estudiantes de 4° y 5° de secundaria.

Deseandole éxitos en la aplicacion y desarrollo de la investigacion.

Expreso a usted, mis consideraciones y estima personal.

Atentamente,

LENM/D.
Ajpg/s.
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Anexo 4. Constancia de similitud

NIVEL DE CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE ANTICONCEPCION ORAL DE
EMERGENCIA EN ADOLESCENTES DE LA IE 14785- SULLANA, 2023.

INFORME DE ORIGINALIDAD

2, 24y 6 15%

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET PUBLICACIONES TRABAJOS DEL ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

Submitted to Universidad Tecnolégica Centroamericana UNITEC 6%

Trabajo del estudiante

.

hdl.handle.net S(V
0

Fuente de Internet

=

repositorio.unp.edu.pe

Fuenptedelnternet p p 4%
repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet 2%

repositorio.ucv.edu.pe 2
Fuente de Internet %

repositorio.unc.edu.pe T

Fuente de Internet ||“ ”i
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repositorio.unan.edu.ni 7
7 o
uente de Internet 0

B repositorio.untumbes.edu.pe 1
Fuente de Internet %

n repositorio.uigv.edu.pe ‘
Fuente de Internet %

tesis.ucsm.edu.pe 1
10 2 LY
uente de Internet 0

es.slideshare.net 5
Fuente de Internet %

—
N

Submitted to Universidad Catodlica de Santa Maria

Trabajo del estudiante %
Submitted to Universidad Cesar Vallejo 1

Trabajo del estudiante %
Submitted to Universidad Nacional de San Cristébal de ‘1 %

Huamanga

Trabajo del estudiante
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Trabajo del estudiante
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Submitted to Universidad Privada San Pedro <1
Trabajo del estudiante %
dspace.ucuenca.edu.ec
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repositorio.unfv.edu.pe
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1library.co
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Submitted to Universidad de San Martin de Porres <1
Trabajo del estudiante %
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viagramadrid.eu 1
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prezi.com 1
Fuente de Internet < %
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worldwidescience.org < 1
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Anexo 5. Formato de publicacion en el repositorio institucional de la USP
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Anexo 6

MATRIZ DE COHERENCIA LOGICA
Titulo: Nivel de conocimientos y actitudes sobre anticoncepcion oral de emergencia en adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS METODO
Obieti I Hi: Existe relacion | Tipo de investigacion:
jetivo general: . . entre el nivel | Tipo aplicada
Determinar la relacion entre el nivel conocimiento y la -
titud sobre | i - ld ia de | conocimiento 'y la
actitud sobre la anticoncepcion oral de emergencia de 10s | i .4 sobre la | Nivel de investigacion:

¢Cual es la relacién
entre el nivel de
conocimiento y las
actitudes sobre
anticoncepcién oral
de emergencia en
los adolescentes de
la  IE  14785-
Sullana, 2023?

alumnos de quinto de secundaria de la IE 14785- Sullana,
2023.

Objetivos especificos:

Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos en su
dimension formas de uso y la actitud sobre la anticoncepcion
oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785-
Sullana, 2023.

Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos en su
dimension efectos adversos y la actitud sobre la
anticoncepcidn oral de emergencia en los adolescentes de la
IE 14785- Sullana, 2023.

Determinar el nivel del conocimiento general sobre la
anticoncepcidn oral de emergencia en los adolescentes de la
IE 14785- Sullana, 2023.

Determinar la actitud sobre la anticoncepcion oral de
emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana,
2023.

anticoncepcién oral
de emergencia en los
adolescentes de la IE

14785- Sullana,
2023.
Ho: No existe

relacion entre el nivel
de conocimiento y la
actitud sobre la
anticoncepcién oral
de emergencia en los
adolescentes de la IE
14785- Sullana,
2023.

Nivel descriptivo

Disefio de investigacion:
Disefio no experimental correlacional.

Poblacion-Muestra:
La poblacion estard por todos los
estudiantes del quinto afio de la IE

14785, en el afio 2023.
Técnica: Encuesta

Instrumentos:

En ambos casos los instrumentos fueron
tomado de la tesis para obtener el grado
académico de: Maestra en Gestion de los
Servicios de la Salud, con el nombre la
tesis de conocimientos y actitudes sobre
el anticonceptivo oral de emergencia, en
adolescentes de secundaria en el distrito
de Chana — 2017 siendo la autora Diaz
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Determinar la actitud en su componente cognitivo sobre la (2017), teniendo una confiabilidad del

anticoncepcién oral de emergencia en los adolescentes de la 0.832
IE 14785- Sullana, 2023. Poblacion

Todos los alumnos
Determinar la actitud en su componente afectivo sobre la Muestra
anticoncepcién oral de emergencia en los adolescentes de la Todos los alumnos

IE 14785- Sullana, 2023.

Determinar la actitud en su componente conductual sobre la
anticoncepcion oral de emergencia en los adolescentes de la
IE 14785- Sullana, 2023.
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Anexo 7. Base de datos.

DATOS GENERALES CONOCIMIENTOS EN ANTICONCEPCION ORAL DE EMERGENCIA
o C. NIVEL EN
N Vivencia C. NIVEL DE NIVEL DE
Edad Sexo Religion: fameiic | PL| P2 | P3 | P4 | P5 | FORMAS | FORMAS | P6 | P7 | P8 | P9 P10 | oo roc| mreemoe | TOTAL | ConoGiMIENTO
DEUSO | DEUSO

16 | masculino Otros 00:123?‘;.; Y120 l2]21]o0 6 REGULAR| 0 | 2 | 2 | o | o 4 MALO 10 MALO
17 femenino Catolica Sé6lo madre 2 0 0 0 0 2 MALO 0 0 2 0 0 2 MALO 4 MALO
16 femenino Catélica Co?nggfge Y120 |lololo 2 MALO |0 | o | 2| 21o 4 MALO 6 MALO
15 femenino Catélica 00:123?:3 Yl 2] 0 |2]0]o0 4 MALO | 0| o | o 2 | 2 4 MALO 8 MALO
16 femenino Catélica 00:123?:3 Yl 2] o0 ]lo|l2]o0 4 MALO | 0| o | o 2 | o 2 MALO 6 MALO
16 masculino Otros Co?ngg?ge Y9lol|l 2 o]|o]2 4 MALO |0 | o | 2] 2]2 6 REGULAR 10 MALO
16 femenino Catdlica Sélo madre 0 2 0 0 0 2 MALO 0 0 0 0 2 2 MALO 4 MALO
17 masculino Catdlica Co?ngg?ge Yl2] 2000 4 MALO | 2o | o] 2]o 4 MALO 8 MALO
16 femenino Catdlica Sélo madre 2 0 0 2 0 4 MALO 2 0 0 0 0 2 MALO 6 MALO
16 femenino Catdlica CO?T]gg?ge Yil2] 0 ol|o]o 2 MALO | 2|2 o] 2]o 6 REGULAR 8 MALO
16 femenino Testigode | Conpadrey | , | o | 5 | 5 | g 4 MALO | 2| o | o] o] o 2 MALO 6 MALO

Jehova madre

17 masculino Catdlica Corr'nggfge Y120 ol2]o 4 MALO [0 | 2 | 2 | o | o 4 MALO 8 MALO
16 masculino Catdlica Corr'nggfge Y1212 12 0]o0 6 REGULAR| 0 | 0 | o | o | o 0 MALO 6 MALO
15 femenino Catdlica Sélo madre 2 0 2 2 0 6 REGULAR | 0 0 0 2 0 2 MALO 8 MALO
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Con padre y

15 masculino Catdlica madre 6 REGULAR MALO 10 MALO

17 femenino Otros Sélo madre 10 BUENO MALO 12 REGULAR

16 femenino Catélica Con otro 2 MALO MALO 4 MALO

familiar

16 femenino Catdlica Con padre y 2 MALO MALO 6 MALO
madre

16 masculino Catélica Co:qgg?ge y 6 REGULAR REGULAR 12 REGULAR

16 femenino Catdlica Sélo madre REGULAR MALO 10 MALO

17 femenino Catolica Sélo madre 4 MALO MALO 8 MALO

16 femenino Otros Co:qgg?ge y 6 REGULAR REGULAR 12 REGULAR

17 masculino Otros Solo 6 REGULAR MALO 8 MALO

16 femenino Catolica So6lo madre 10 BUENO MALO 14 REGULAR

15 masculino Catdlica Con padre y 4 MALO MALO 4 MALO
madre

17 femenino Catdlica Con padrey 4 MALO MALO 4 MALO
madre

15 femenino Catdlica Con padrey 2 MALO MALO 6 MALO
madre

17 femenino Catdlica Con padre y 4 MALO MALO 8 MALO
madre

15 masculino Catdlica Sélo madre 4 MALO MALO 6 MALO

16 femenino Catélica Corr‘n‘a)g‘r’ge y 4 MALO REGULAR 10 MALO

16 femenino Catdlica Sélo madre 6 REGULAR MALO 10 MALO

15 masculino Catélica Corr‘nggfge y 6 REGULAR REGULAR 12 REGULAR

15 femenino Catélica Coggg‘gge y 6 REGULAR REGULAR 12 REGULAR
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15

femenino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

MALO

14

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

17

masculino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

12

REGULAR

16

masculino

Otros

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

MALO

16

femenino

Catolica

Sélo madre

REGULAR

MALO

10

MALO

16

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Otros

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

14

masculino

Evangélica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

10

MALO

16

masculino

Catolica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Testigo de
Jehova

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

12

REGULAR

15

masculino

Catoélica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catoélica

Sélo madre

REGULAR

MALO

MALO

15

femenino

Otros

Con otro
familiar

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Otros

Con otro
familiar

REGULAR

MALO

MALO
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15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

MALO

15

masculino

Testigo de
Jehova

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

12

REGULAR

16

masculino

Catolica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

17

femenino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Otros

Con padre y
madre

MALO

REGULAR

10

MALO

15

masculino

Catolica

Sélo padre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Catoélica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Catoélica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Otros

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Otros

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

MALO

16

masculino

Catoélica

Con padre y
madre

REGULAR

REGULAR

12

REGULAR

16

femenino

Catolica

Solo

MALO

REGULAR

10

MALO
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Con padre y

16 masculino Catélica i 2| 2 o210 6 REGULAR| 0 | 2 | o | 2 | o 4 MALO 10 MALO
15 femenino Catdlica Cc’:qggfge Yl2 ]2 olz2]o0 6 REGULAR| 0 | 0 | 2 | o | o 2 MALO 8 MALO
15 femenino Catdlica Sélo madre 2 0 2 0 2 6 REGULAR | 0 0 0 0 2 2 MALO 8 MALO
15 femenino Catdlica Sélo madre 2 0 0 2 2 6 REGULAR | 0 0 0 0 0 0 MALO 6 MALO
16 femenino Otros Sélo madre 0 2 0 2 0 4 MALO 0 0 0 2 0 2 MALO 6 MALO
15 masculino Catolica Sélo padre 2 2 0 0 0 4 MALO 2 2 0 2 0 6 REGULAR 10 MALO
15 masculino Catdlica Sélo madre 2 2 0 2 0 6 REGULAR | 0 0 0 0 0 0 MALO 6 MALO
15 masculino Catdlica CO:‘ngg‘rj‘;e Ylol 2 ]olz2]o0 4 MALO [0 | 2 | o | 0| o 2 MALO 6 MALO
16 femenino Catélica 00:123?:3 Y120 o]2]:2 6 REGULAR| 0 | 0 | 0 | 2 | 2 4 MALO 10 MALO
15 masculino Evangélica 00:123?? Ylo|lo|2]2]¢2 6 REGULAR| 2 | 2 | 0 2 | o 6 REGULAR 12 REGULAR
16 femenino Catdlica Co?ngg?ge Ylol|l 2 ]lol|2]o0 4 MALO | 0| 2 o] 2]o 4 MALO 8 MALO
15 masculino Catolica Sélo padre 2 2 0 2 0 6 REGULAR | 0 0 2 0 0 2 MALO 8 MALO
16 masculino Otros CO’r‘nggfge Y1210 lolo]o 2 MALO [0 ]| 0o | o | o o 0 MALO 2 MALO
15 masculino Catoélica Sélo padre 2 2 2 0 6 REGULAR 2 0 0 2 MALO 8 MALO
17 femenino Otros Solo 2 2 2 0 6 REGULAR 0 MALO 6 MALO
16 femenino Catdlica CO?T]EZ%E Yl2] 2 12]2]-2 10 BUENO |0 | 2 | 2 | o | o 4 MALO 14 REGULAR
16 masculino Catélica Corr‘n‘a)g‘r’ge Y122 1o0o]2]o0 6 REGULAR| 0 | 2 | 0 | 2 | o 4 MALO 10 MALO
17 femenino Evangélica S6lo madre 0 0 2 0 2 4 MALO 0 0 0 0 0 0 MALO 4 MALO
15 femenino Evangélica Corr‘n‘a)g‘r’ge Yl1olo|olz2]o 2 MALO [0 | 0 | 0o | 2| o0 2 MALO 4 MALO
15 femenino Otros Coggg‘gge Ylo|lol|2]2]2 6 REGULAR| 0 | 0 | 2 | 2 | o 4 MALO 10 MALO
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15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

REGULAR

10

MALO

15

femenino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Sélo madre

MALO

REGULAR

10

MALO

15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Con otro
familiar

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

10

MALO

15

masculino

Catolica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Evangélica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Evangélica

Sélo madre

MALO

REGULAR

REGULAR

15

masculino

Catolica

Con otro
familiar

REGULAR

MALO

MALO

15

masculino

Otros

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Catolica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

16

femenino

Evangélica

Con padre y
madre

MALO

REGULAR

MALO

15

masculino

Catoélica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Evangélica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Catoélica

Con padre y
madre

MALO

REGULAR

MALO

15

masculino

Catoélica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

masculino

Catoélica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

10

MALO
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15

femenino

Testigo de
Jehova

Con padre y
madre

REGULAR

REGULAR

12

REGULAR

15

masculino

Testigo de
Jehova

Sélo padre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

REGULAR

12

REGULAR

16

femenino

Catolica

Sélo madre

REGULAR

MALO

12

REGULAR

15

masculino

Evangélica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

10

MALO

15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Con padre y
madre

REGULAR

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Sélo madre

REGULAR

MALO

MALO

15

masculino

Catolica

Con padre y
madre

MALO

MALO

MALO

16

masculino

Otros

Sélo madre

MALO

MALO

MALO

15

femenino

Catolica

Sélo madre

MALO

REGULAR

MALO
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1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
2 0 2 4 FAVORABLE 1 2 2 5 FAVORABLE 0 2 1 1 4 DESFAVORABLE 13 FAVORABLE
110 2 3 DESFAVORABLE | 2 110 3 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
2 2 1 5 FAVORABLE 1 1 1 3 DESFAVORABLE | ] 1 1 1 4 DESFAVORABLE 12 FAVORABLE
0 1 1 2 DESFAVORABLE | 2 1 1 4 FAVORABLE OO0 0 0 0 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
0| 2 1 3 DESFAVORABLE | 2 | 2 1 5 FAVORABLE OO0 1 1 2 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
0| 2 2 4 FAVORABLE 112 | 2 5 FAVORABLE 2|2 2 2 8 FAVORABLE 17 FAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | 1 | O 1 2 DESFAVORABLE | O | O 2 0 2 DESFAVORABLE 5 DESFAVORABLE
11| 2 1 4 FAVORABLE 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 | O 0 0 1 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
11| 2 0 3 DESFAVORABLE | 2 | 2 1 5 FAVORABLE 1 1 2 2 6 FAVORABLE 14 FAVORABLE
110 1 2 DESFAVORABLE | 1 | 2 1 4 FAVORABLE 0 1 0 0 1 DESFAVORABLE 7 DESFAVORABLE
210 1 3 DESFAVORABLE | 1 | 2 1 4 FAVORABLE OO0 0 1 1 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
2 1 2 5 FAVORABLE 112 | 2 5 FAVORABLE 0 1 2 0 3 DESFAVORABLE 13 FAVORABLE
0 1 1 2 DESFAVORABLE | 2 1 1 4 FAVORABLE 0|0 0 0 0 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
110 0 1 DESFAVORABLE | 2 [ 2 | O 4 FAVORABLE 0|0 0 0 0 DESFAVORABLE 5 DESFAVORABLE
110 1 2 DESFAVORABLE | 2 | 2 1 5 FAVORABLE 0|0 0 1 1 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
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2 1 1 4 FAVORABLE 2 2 1 5 FAVORABLE 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 13 FAVORABLE

1 0 1 2 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
2 0 1 3 DESFAVORABLE | 2 2 1 5 FAVORABLE 0 2 0 0 2 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
1 0 0 1 DESFAVORABLE | 2 2 2 6 FAVORABLE 2 1 0 0 3 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
1 2 1 4 FAVORABLE 210 1 3 DESFAVORABLE | 2 | O 0 0 2 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | 2 112 5 FAVORABLE 0|0 0 1 1 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
2 0 1 3 DESFAVORABLE | 2 110 3 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
1 0 1 2 DESFAVORABLE | 2 2 1 5 FAVORABLE 0 0 0 1 1 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
2 1 2 5 FAVORABLE 2 0 1 3 DESFAVORABLE | O 0 2 1 3 DESFAVORABLE 11 FAVORABLE

1 0 0 1 DESFAVORABLE | O | 2 | 2 4 FAVORABLE 0 1 0 0 1 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | 2 [ O | O 2 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 2 DESFAVORABLE
0| 2 1 3 DESFAVORABLE | O | O 1 1 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 4 DESFAVORABLE
1 1 0 2 DESFAVORABLE | 1 | 2 1 4 FAVORABLE 210 1 2 5 FAVORABLE 11 FAVORABLE

0|0 0 0 DESFAVORABLE | O [ O | O 0 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 0 DESFAVORABLE
1 0 0 1 DESFAVORABLE | 1 110 2 DESFAVORABLE | O | O 0 1 1 DESFAVORABLE 4 DESFAVORABLE
1 2 1 4 FAVORABLE 21212 6 FAVORABLE 0|0 0 1 1 DESFAVORABLE 11 FAVORABLE

2 0 0 2 DESFAVORABLE | 2 | 2 | 2 6 FAVORABLE 0|0 0 1 1 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | 2 | 2 | 2 6 FAVORABLE 1 2 2 2 7 FAVORABLE 14 FAVORABLE
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2 1 2 5 FAVORABLE 1 2 2 5 FAVORABLE 2 2 2 2 8 FAVORABLE 18 FAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | 1 | O | O 1 DESFAVORABLE | O | O 0 1 1 DESFAVORABLE 3 DESFAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | ] 110 2 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 3 DESFAVORABLE
2 0 2 4 FAVORABLE 1 0 2 3 DESFAVORABLE | O 2 1 2 5 FAVORABLE 12 FAVORABLE
2 2 DESFAVORABLE 2 2 4 FAVORABLE 2 2 2 1 7 FAVORABLE 13 FAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | 1 0 3 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 4 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | O 1 1 2 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 2 DESFAVORABLE
1 2 1 4 FAVORABLE 1 2 1 4 FAVORABLE 1 2 1 2 6 FAVORABLE 14 FAVORABLE
1 1 0 2 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 0 0 2 DESFAVORABLE 7 DESFAVORABLE
1 0 1 2 DESFAVORABLE | 1 | 2 | 2 5 FAVORABLE 1 1 1 2 5 FAVORABLE 12 FAVORABLE
0| 2 2 4 FAVORABLE 11| 2 1 4 FAVORABLE 0 1 2 1 4 DESFAVORABLE 12 FAVORABLE
21111 4 FAVORABLE 0Ol 111 2 DESFAVORABLE | O | 1 | O 0 1 DESFAVORABLE 7 DESFAVORABLE
0| 2 2 4 FAVORABLE 1 1 1 3 DESFAVORABLE | O | O 1 2 3 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
2 1 1 4 FAVORABLE 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 11 FAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | O 110 1 DESFAVORABLE | O | O 0 2 2 DESFAVORABLE 3 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | O | O | 2 2 DESFAVORABLE | 1 | O 0 0 1 DESFAVORABLE 3 DESFAVORABLE
0 1 1 2 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 0 1 3 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
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2 0 1 3 DESFAVORABLE | 2 | 2 | O 4 FAVORABLE 0|0 0 0 0 DESFAVORABLE 7 DESFAVORABLE
2 0 0 2 DESFAVORABLE | 2 2 4 FAVORABLE 0 0 0 1 1 DESFAVORABLE 7 DESFAVORABLE
2 0 0 2 DESFAVORABLE | 1 1 2 4 FAVORABLE 1 1 0 0 2 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
1 2 0 3 DESFAVORABLE | (O 110 1 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 4 DESFAVORABLE
2 2 0 4 FAVORABLE 21212 6 FAVORABLE 1 1 0 2 4 DESFAVORABLE 14 FAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | 1 | O | O 1 DESFAVORABLE | O | O 0 1 1 DESFAVORABLE 2 DESFAVORABLE
2 0 2 4 FAVORABLE 1 2 1 4 FAVORABLE 2 2 1 2 7 FAVORABLE 15 FAVORABLE
0 1 0 1 DESFAVORABLE | 1 | 2 1 4 FAVORABLE 0|0 0 0 0 DESFAVORABLE 5 DESFAVORABLE
1 2 2 5 FAVORABLE 1 2 2 5 FAVORABLE 1 0 2 1 4 DESFAVORABLE 14 FAVORABLE
1 2 1 4 FAVORABLE 112 1 4 FAVORABLE 0|0 1 1 2 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
1 2 0 3 DESFAVORABLE | 2 | 2 1 5 FAVORABLE 0 1 1 1 3 DESFAVORABLE 11 FAVORABLE
2 1 1 4 FAVORABLE 11| 2 1 4 FAVORABLE 2 2 0 1 5 FAVORABLE 13 FAVORABLE
0 1 0 1 DESFAVORABLE | 2 | 2 1 5 FAVORABLE 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | ] 1 2 2 6 FAVORABLE 12 FAVORABLE
2 0 1 3 DESFAVORABLE | 1 | 2 1 4 FAVORABLE OO0 0 1 1 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | 1 [ 2 | O DESFAVORABLE | O 1 0 1 2 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
1 0 DESFAVORABLE | 1 1 3 DESFAVORABLE 2 7 FAVORABLE 13 FAVORABLE
0|0 1 1 DESFAVORABLE | 2 | 2 | 2 6 FAVORABLE 110 0 0 1 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
0 1 0 1 DESFAVORABLE | 110 1 DESFAVORABLE | O 1 1 1 3 DESFAVORABLE 5 DESFAVORABLE
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1 1 1 3 DESFAVORABLE | O | 2 1 3 DESFAVORABLE | 2 | O 0 0 2 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
1 2 2 5 FAVORABLE 0 2 0 2 DESFAVORABLE | 2 2 1 2 7 FAVORABLE 14 FAVORABLE
1 2 2 5 FAVORABLE 0 2 0 2 DESFAVORABLE | 2 2 0 2 6 FAVORABLE 13 FAVORABLE
1 0 2 3 DESFAVORABLE | 1 1 2 4 FAVORABLE 1 1 1 0 3 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | 2 | O | 2 4 FAVORABLE 0|0 0 0 0 DESFAVORABLE 4 DESFAVORABLE
0 1 0 1 DESFAVORABLE | 1 2 2 5 FAVORABLE 1 2 2 2 7 FAVORABLE 13 FAVORABLE
2 2 1 5 FAVORABLE 1 2 2 5 FAVORABLE 2 2 1 1 6 FAVORABLE 16 FAVORABLE
2 0 1 3 DESFAVORABLE | 2 | 2 1 5 FAVORABLE 0|0 1 0 1 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
1 0 1 2 DESFAVORABLE | 2 110 3 DESFAVORABLE | Q 1 1 1 3 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
2 0 1 3 DESFAVORABLE | 1 [ 2 | O 3 DESFAVORABLE | O | O 2 0 2 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 3 DESFAVORABLE | 1 1 1 1 4 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
1 1 1 3 DESFAVORABLE | 2 | 2 | 2 6 FAVORABLE 0 1 0 0 1 DESFAVORABLE 10 DESFAVORABLE
0 1 1 2 DESFAVORABLE | 2 | O 1 3 DESFAVORABLE | ] 2 0 0 3 DESFAVORABLE 8 DESFAVORABLE
21011 3 DESFAVORABLE | 2 | 1 | 2 5 FAVORABLE 112 |2 0 5 FAVORABLE 13 FAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | 1 | 2 | 2 5 FAVORABLE 0|0 0 0 0 DESFAVORABLE 5 DESFAVORABLE
1 0 1 2 DESFAVORABLE | 2 110 3 DESFAVORABLE | 1 1 2 0 4 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
0| 2 1 3 DESFAVORABLE | 1 [ 2 | O 3 DESFAVORABLE | 2 1 2 1 6 FAVORABLE 12 FAVORABLE
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0|0 1 1 DESFAVORABLE | 2 110 3 DESFAVORABLE | (O 1 0 0 1 DESFAVORABLE 5 DESFAVORABLE
0 2 2 4 FAVORABLE 2 1 1 4 FAVORABLE 1 2 2 2 7 FAVORABLE 15 FAVORABLE

0|0 2 2 DESFAVORABLE | 1 | O | O 1 DESFAVORABLE | (O 2 0 1 3 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
2 0 2 4 FAVORABLE 0 112 3 DESFAVORABLE | (O 1 0 1 2 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | O | O | 2 2 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 2 DESFAVORABLE
2 0 1 3 DESFAVORABLE | O | 2 1 3 DESFAVORABLE | (O 2 0 1 3 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
2 1 1 4 FAVORABLE 0 1 0 1 DESFAVORABLE | 2 1 0 1 4 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
2 0 0 2 DESFAVORABLE | O | O | O 0 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 2 DESFAVORABLE
1 0 0 1 DESFAVORABLE | O | 2 | 2 4 FAVORABLE 0 1 0 0 1 DESFAVORABLE 6 DESFAVORABLE
2 2 2 6 FAVORABLE 21210 4 FAVORABLE 210 0 0 2 DESFAVORABLE 12 FAVORABLE

0 1 0 1 DESFAVORABLE | 2 | 2 | 2 6 FAVORABLE 1 1 0 0 2 DESFAVORABLE 9 DESFAVORABLE
0|0 0 0 DESFAVORABLE | 2 [ O | O 2 DESFAVORABLE | O | O 0 0 0 DESFAVORABLE 2 DESFAVORABLE
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	Conocimiento, actitud, adolescentes, anticoncepción oral de emergencia.
	1. Antecedentes y fundamentación científica.
	Se plantea muchas teorías sobre la anticoncepción oral de emergencia, una de la más acertada es la que nos define El ministerio de salud (2005) “Son todos los métodos hormonales que se usan como emergencia, luego de una relación sexual sin protección,...
	A nivel internacional encontramos estudios como el del Mamuye(2021), realizó un estudio transversal, entre estudiantes mujeres en la escuela secundaria Dangila Hidas, se contactó a un total de 262 estudiantes mujeres de 16 a 19 años y la tasa de respu...
	Calderón (2021), encontró edades de 15 a 16 años que estaban en un 79,0%, con procedencia urbana, el 79,1% de los jóvenes manifestaron haber obtenido datos sobre estrategias preventivas con métodos orales de emergencia, el grado de información sobre t...
	Mesfin (2020), realizó un estudio transversal, en escuelas secundarias seleccionadas de la ciudad de Wolkite, en el sur de Etiopía, donde 153 (54,8%) de las participantes del estudio tenían buen conocimiento sobre los anticonceptivos de emergencia y s...
	Por otro lado, Gámez (2020), en Nicaragua encontró en una población de 233 adolescentes un nivel de conocimiento regular, la muestra la conformaron 146 adolescentes que tenían edades entre los 17 y 19 años, además en la información evaluada, se obtuvo...
	Monteiro (2020), encontró que de 148 adolescentes que fueron entrevistados, el 8% desconocía respecto la anticoncepción de emergencia, entre los sexualmente activos, el 57% usó 1 vez, la información fue de amigos la cual se triplica entre los 15-19 añ...
	Narváez Mayorga, (2020), realizo una investigación donde encontramos que el 68,8% de adolescentes tenían entre 15 y 19 años, el 78% eran mujeres, el 42,2% eran católicos, el 36,7% habían terminado la secundaria, el 47,7% eran amas de casa, el 69,7% co...
	Yemaneh (2017), reporto que 266 (73,3%) de los encuestados alguna vez habían oído hablar de anticoncepción de emergencia, el 34,6% tenía un buen conocimiento, el 63,8% tenía positiva actitud hacia la anticoncepción de emergencia y 83 (31,7%) habían ut...
	En cuanto a los estudios nacionales podemos mencionar los hallazgos reportado por: Alvarado (2022), quien manifiesta que, el embarazo no planificado es alto, por ausencia de anticonceptivos, lo que sugiere adoptar la urgentemente una anticoncepción, s...
	Anaya (2021), encontró que el 58% de adolescentes ​​presentaban niveles regulares de conocimientos, el 35,3% tenían bajos niveles, la indecisión fue la actitud más sobresaliente seguida al rechazo por los métodos de emergencia, se puede concluir menci...
	Mayhua, (2019), realizó un estudio con 152 alumnos, donde el 49% presentaron bajos niveles de conocimientos respecto a la anticoncepción oral de emergencia, mientras que en las actitudes se determinó que un 42% mencionaron un rechazo, el 33% tenían ac...
	Diaz, (2017), investigó el nivel del conocimiento en 125 estudiantes, donde se demostró la poca correlación entre el nivel del conocimiento y la actitud sobre anticoncepción oral de emergencia en jóvenes de secundaria, el 58,7% de los tienen informaci...
	Por otro lado, Mendoza & Valladolid (2017), reportaon que el nivel de conocimiento fue de 61% con niveles adecuados y el 38% presentó falta de información, mientras que el 67% mostró una actitud de incertidumbre, el 24% presentó una actitud no adecuad...
	A nivel local podemos mencionar los estudios de: Rivera, (2020), con una muestra de 120 estudiantes de secundaria, encontró que el 49% tenían un conocimiento malo sobre la anticoncepción emergencia, mientras que sus características de uso resaltaban q...
	Por otro lado, las teorias respecto a la investigacion hacen referencia al conocimineto donde se menciona el conocimiento humano que se refiere a una demostración de práctica en la naturaleza y las ocasiones que suceden en ella, salimos del enfoque co...
	Ahora bien, el conocimiento se podría dividir en 6 grandes ramas así tenemos el positivismo lógico que es la opinión de ese principio mágico habitual puede ser descartado como sin sentido a la luz del hecho de que la información lógica es la principal...
	El relativismo comprende la percepción de que la realidad, lo bueno y lo malo, las pautas de pensamiento y los métodos de apoyo son el resultado de normas y estructuras sociales cambiantes, y que su poder o pertinencia está restringida al entorno que ...
	Por su lado, el realismo ontológico, por ejemplo, la “afirmación ontológica del realismo”, tal como lo expresa la Enciclopedia de Filosofía de Stanford, es que no hay hechos objetivos. El realista ontológico mencionan que no hay razones por las que no...
	El posmodernismo, normalmente se caracteriza por la cautela o la duda de las grandes historias, filosofías y diferentes estándares de solidez de la Ilustración. Plantea, también al relativismo, que cosas como la información y la verdad son el resultad...
	El constructivismo social, sostiene que el giro humano de los acontecimientos y la información se trabaja a través de la asociación con diferentes personas. El constructivismo social aplica la forma más amplia de pensar del constructivismo a lo social...
	Finalmente, el realismo científico se caracteriza por una buena disposición hacia las especulaciones y los modelos, lo que sugiere fe en partes del mundo tanto perceptibles como indetectables retratadas por los estudios técnicos (Borge, 2020). Implica...
	A la larga, es importante impulsar la investigación científica para que responda preguntas filosóficas más profundas sobre nuestra existencia y si tenemos la capacidad de comprenderla a través de la ciencia y la investigación tradicionales u otros med...
	Nivel de Conocimientos sobre anticoncepción oral de emergencia: Es la medición del nivel sobre la existencia, eficacia y suministro del anticonceptivo oral de emergencia, así como el acceso a la misma, su plazo efectivo los efectos adversos y la neces...
	Actitudes sobre anticoncepción oral de emergencia: se considera como la respuesta frente al uso del método oral de emergencia y está relacionada a creencias y conductas aprendidas, además se determina con una acción final siendo favorable o desfavorab...
	2. Justificación de la investigación
	La ausencia de un bajo nivel de información sobre anticoncepción, inclina hacia la presencia de embarazos no deseados y la apuesta por abortos. Realmente debemos comprender que ningún método de anticoncepción es 100 por ciento seguro, pero a pesar de ...
	En el campo de la salud pública conectada con la salud sexual y reproductiva, los embarazos no planificados en adolescentes es un problema en los consultorios obstétricos porque muchas veces se desconocen los métodos anticonceptivos y por la falta de ...
	Además, esta investigación pretende brindar un aporte social a fin de disminuir el predominio de los embarazos no deseados mediante la adecuada utilización de la anticoncepción de los métodos de emergencia, estimando el grado de información que tienen...
	Por otro lado, el aporte práctico será para las autoridades de la institución educativa ya que van a tener una idea del nivel de información que manejan sus estudiantes y así mejorar la educación sexual mediante charlas que refuercen los conocimientos...
	Finalmente, el aporte metodológico permitirá verificar la influencia de un buen nivel de conocimiento sobre las formas de actuar de los adolescentes ya que a través de los resultados demostraran los efectos que puede provocar una falta de información ...
	3. Problema
	¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023?
	4. Conceptuación y operacionalización de las variables
	5. Hipótesis.
	General:
	Hi: Existe relación entre el nivel conocimiento y la actitud sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	H0: No existe relación entre el nivel del conocimiento y la actitud sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	6. Objetivos:
	6.1. Objetivo general
	Determinar la relación entre el nivel conocimiento y la actitud sobre la anticoncepción oral de emergencia de los alumnos de quinto de secundaria de la IE 14785- Sullana, 2023.
	6.2. Objetivos Específicos:
	1. Identificar la edad, sexo y religión de los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	2. Determinar la relación entre el nivel del conocimiento en su dimensión formas de uso y la actitud sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	3. Determinar la relación entre el nivel del conocimiento en su dimensión efectos adversos y la actitud sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	4. Determinar el nivel del conocimiento general sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	5. Determinar la actitud sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	6. Determinar la actitud en su componente cognitivo sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	7. Determinar la actitud en su componente afectivo sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	8. Determinar la actitud en su componente conductual sobre la anticoncepción oral de emergencia en los adolescentes de la IE 14785- Sullana, 2023.
	METODOLOGÍA
	1. Tipo y Diseño de investigación:
	El estudio fue de tipo no experimental, con un enfoque cuantitativo, descriptiva, prospectiva, correlacional y por el tiempo determinado transversal. (Hernández S. Fernández C. Baptista L, 2010).
	Por otro lado, la investigación fue descriptiva, porque se dio a conocer únicamente los hechos en un momento dado es decir se conocieron y se describieron las respuestas de los alumnos de la institución educativa.
	Diseño usado: La investigación presenta un esquema correlacional, cuyo diagrama es el siguiente:
	Criterios de inclusión
	 Estudiantes de educación secundaria de la institución educativa.
	 Estudiantes que deseen participar de la investigación
	 Estudiantes que firmen el consentimiento informado
	Criterios de exclusión
	 Estudiantes de otro centro educativo
	 Estudiantes que no deseen participar de la investigación
	 Estudiantes que no firmen el consentimiento informado
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (1)
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (2)
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (3)
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (4)
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (5)
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (6)
	Fuente: análisis de las encuestas realizada a los estudiantes usando el paquete SPSS V28 (7)
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