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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y el
uso del anticonceptivo oral de emergencia en las usuarias de Centro de Diagnostico Sandolab Callao -
Enero/Febrero, 2022. En lo relacionado a materiales y métodos, se establece que, se desarrollé un estudio
cuantitativo, de disefio no experimental, de tipo descriptivo y correlacional, con una muestra de 40 usuarias, a
quienes se les aplicd dos cuestionarios, uno acerca del conocimiento sobre el Anticonceptivo Oral de
Emergencia, constituido por 10 preguntas; y otro, acerca del uso del Anticonceptivo Oral de Emergencia,
constituido por 11 preguntas. Se llevé a cabo una prueba de normalidad de datos, que establecié que debia
usarse la prueba estadistica no paramétrica Rho de Spearman para el analisis inferencial. Los resultados,
sefialaron que el nivel de conocimiento en cuanto al AOE en la muestra de estudio fue medio (67,5%),
asimismo, el tipo de uso AOE en la muestra de estudio fue regular (72,5%), por otro lado, el analisis
correlacional mostro que, un coeficiente de correlacion igual ,678**, con un nivel de significancia con un p.
valor igual a 0.05. Se llegé a la conclusién que, existe una relacién directa y significativa entre las variables

de estudio.

Palabras clave: Anticonceptivo oral de emergencia, nivel de conocimiento, uso.
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ABSTRACT

The objective of this study was to: Determine the relationship between the level of knowledge and
the use of emergency oral contraception in users of the Sandolab Callao Diagnostic Center - January/February,
2022. Regarding materials and methods, it is established that, a quantitative study, non-experimental design,
descriptive and correlational, was developed with a sample of 40 users, to whom two questionnaires were
applied, one about knowledge about Emergency Oral Contraception, consisting of 10 questions; and another,
about the use of Emergency Oral Contraception, consisting of 11 questions. A data normality test was
performed, which stated that Spearman's Rho nonparametric statistical test should be used for inferential
analysis. The results indicated that the level of knowledge regarding AOE in the study sample was medium
(67.5%), likewise, the type of AOE use in the study sample was regular (72.5%), on the other hand, the
correlational analysis showed that a correlation coefficient equal to .678**, with a significance level of p. value
equal to 0.05. It was concluded that there is a direct and significant relationship between the study variables. It

was concluded that there is a direct and significant relationship between the study variables.

Keywords: Emergency oral contraceptive, level of knowledge, use.

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. vii
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CAPITULO I. INTRODUCCION

A
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Para toda mujer a nivel mundial, conocer sobre el anticonceptivo oral de emergencia y los métodos
anticonceptivos en general es muy importante y necesario, por lo que con una adecuada orientacion y un
correcto uso de estos se podria evitar embarazos no deseados. En una investigacion que llevo a cabo la
Organizacién Mundial de la Salud en el afio 2021, nos indica que los embarazos no deseados siguen siendo un
problema de salud pablica. A nivel mundial 74 millones de mujeres que viven en paises de ingresos bajos han
tenido un embarazo no deseado y esto ha traido como consecuencia 25 millones de abortos inseguros y 47.000
muertes maternas cada afio. EI mismo estudio establecié que el acceso a informacion y servicio de salud sexual
y reproductiva puede mejorar y desempefiar un papel fundamental para construir un futuro mejor, de esta
manera esta institucion mundial menciona la importancia de la educacién sexual y reproductiva para disminuir
el mal uso de los métodos anticonceptivos, el aumento del ejercicio de la planificacion familiar y disminucion

de riesgos en la salud sexual y reproductiva, y problemas de salud publica (1).

Es de conocimiento publico que el método anticonceptivo oral de emergencia no es un método
abortivo y existe completa confianza en usarlo en situaciones de incidencia inesperada. Asi lo establece la
Organizacién Mundial de la Salud (2), que el afio 2021 menciono que, el anticonceptivo oral de emergencia no
es un método abortivo ya que, segin el mecanismo de accion de esta pastilla, su funcién méas importante es
inhibir la ovulacion, si es que hasta su consumo este no se ha dado. Se considera entonces que, es posible
prevenir los embarazos no deseados, abortos y problemas de salud reproductiva, haciendo un buen uso de los
anticonceptivos orales de emergencia, que deberia ser aprendido mediante la educacion sexual, brindando la

informacion correcta respecto a las caracteristicas y el uso del anticonceptivo oral de emergencia.

A pesar de que existen formas y medios de contar con el conocimiento sobre el método anticonceptivo
de emergencia para darle un uso correcto, existen investigacion que manifiestan una realidad contraria, es asi
gue se cita a Mandujano et al., que en el afio 2018, establecié que, la poblacion universitaria en México, a pesar
de mantener un mayor grado de instruccion y mas alcance de informacion que una poblacién no universitaria,
presentan grandes deficiencias con el uso del anticonceptivo oral de emergencia, ya que hacen uso desmedido
de la pildora de emergencia, sin pensar en los riesgos que puede traer para su salud, es asi que, el anticonceptivo
oral de emergencia o también llamado la pildora del dia siguiente, viene siendo un método de mucha
controversia por la forma en que esta usando, a pesar de que, como su mismo nombre lo indica, deberia ser
utilizado solo en caso de emergencia mas no como un método anticonceptivo regular (3). Por otro lado, esta el
estudio de Cusiquispe y Pultay (4), realizado en el afio 2019, realizado con la participacion de una poblacion
de estudiantes de San Juan de Lurigancho en Perd, donde los resultados del estudio evidencian que la poblacién
femenina muestra equivoco conocimiento de la forma de uso de este método anticonceptivo y de los dafios que
podria generar en la salud o la produccién de un embarazo no deseado debido a los desajuste hormonales.

Concluyendo que, en la actualidad existe un conocimiento erréneo e inadecuado de los métodos

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 8
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anticonceptivos.

Es asi que, se formula el siguiente problema especifico: ;Cual es la relacion entre el nivel de
conocimiento y el uso del anticonceptivo oral de emergencia en las usuarias del centro de diagnéstico Sandolab,
Callao — Enero/Febrero del 2022? Entonces, esta investigacion pretende determinar la relacion entre el nivel
de conocimiento y el uso del anticonceptivo oral de emergencia en las usuarias del centro de diagndstico
Sandolab, Callao — Enero/ Febrero del 2022, considerando que estas personas forman parte de poblacion
femenina que puede verse afectada por esta problemaética, asimismo, los objetivos especificos buscan a)
Identificar el nivel de conocimiento sobre el anticonceptivo oral de emergencia en las usuarias del centro de
diagnéstico Sandolab, Callao Enero/Febrero del 2022, asi como, b) Identificar el tipo de uso del anticonceptivo

oral de emergencia en las usuarias del centro de diagnéstico Sandolab, Callao - Enero/Febrero del 2022.

Existen investigaciones previas a nivel internacional, que desarrollan la misma problemética del

estudio y se citan a continuacion.

Segun Lima (5), en el afio 2017, en su investigacion “Conocimiento de anticoncepcion de emergencia
en estudiantes del colegio Ismael Pérez Pazmifio, Canton Machala”, obtuvo los siguientes resultados: el 46%
de la poblacion conoce el uso correcto de los anticonceptivos, sefialando que se usa en caso de violacion,
relaciones sexuales sin proteccion, rotura del condén y olvido de la toma de anticonceptivos orales. Pero el
47% de los encuestados refieren no tener conocimiento sobre los efectos de la anticoncepcion de emergencia
y solo el 51% del total conoce los efectos secundarios. Finalmente, la autora concluyd que el 46% de los
encuestados refiridé conocer en qué situacion se usa el anticonceptivo oral de emergencia, ademas de que casi

la mitad de la poblacion estudiada desconoce el efecto del anticonceptivo oral de emergencia.

También Acevedo et al. (6), en el afio 2019, realizaron un articulo llamado “Conocimiento y uso de
método anticonceptivo de emergencia en estudiantes universitarios, Pereira, Colombia”, que tuvo como
resultado que la mayoria de encuestados usan el condén como método frecuente, seguido de las pastillas
anticonceptivas, ademas de una alta prevalencia de consumo de método de emergencia y desconocen el uso.
Finalmente ellos concluyen que, existe un alto consumo de anticonceptivos de emergencia haciéndole
atribuible al desconocimiento de sus indicadores, ya que se le sigue considerando un método de rutina,

aumentando asi el riesgo de embarazos no deseados.

Por otro lado, Leyva et al. (7), en el afio 2014, en la ciudad de México, realizaron un estudio de titulo,
“Anticoncepcion de Emergencia en estudiantes mexicanos”. Los resultados que se obtuvieron fueron que la
edad promedio de la muestra fue 19 afios, y conto con una participacion mayormente femenina de 3 mujeres
por cada 2 varones, de los cuales el 60% habia oido acerca de la Anticoncepcion de Emergencia, pero sélo el
45% presentaba conocimiento adecuado en torno a este método y cuanto tiempo después de tener relaciones

sexuales sin proteccion se puede utilizar. De los estudiantes sexualmente activos apenas el 3% refirid haber

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p.9
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usado la AOE. Se lleg6 a la conclusién de que, en Morelos, hay un bajo nivel de conocimiento sobre la AOE,
lo que hace necesario aplicar nuevas estrategias que permitan transmitir mensajes claros a este grupo

poblacional.

Ademas, Mandujano et al. (3), en el afio 2018, escribieron un articulo original titulado “Conocimiento
y uso de la pildora de Emergencia en jovenes universitarias de Tabasco”. Ellos obtuvieron los siguientes
resultados, que el 86% de la poblacion encuestada conoce el anticonceptivo oral de emergencia y el 81% ya
habia usado este método. Por otro lado, expresaron que ellas lo adquieren de establecimientos farmacéuticos
privados. Alegando que el precio es accesible y la pastilla es efectiva y segura. En conclusion, ellos afirman
gue varias mujeres universitarias consumen la PAE, asi como lo indica la OMS, solo 2 veces por afio, por otro
lado, también hubo mujeres que consumen la pildora 3 veces a mas anualmente, y ello alerta a los autores por

los posibles efectos secundarios.

Del mismo modo, Kumar et al. (8), en el afio 2016, realizaron una investigacion que lleva como titulo
“Anticoncepcion de emergencia: conocimiento y actitud hacia su uso entre estudiantes de medicina de una
facultad de medicina en el Noroeste de la India”. Como resultado obtuvieron que el 61,6% conocian el
momento del uso del AOE y que los medios audiovisuales fueron la fuente mas comun por donde obtuvieron
lainformacién, otra cifra que llamd la atencion fue que aproximadamente solo el 20,4% de todos los estudiantes
tenian conocimiento sobre el uso de la pildora anticonceptiva oral. Finalmente, llegaron a la conclusién que la
falta de un conocimiento profundo y apropiado del Anticonceptivo oral de emergencia es motivo de
preocupacién y propuso como recomendacion alarmar al sistema de ensefianza médica, ya que la AOE es el
Unico método que se puede utilizar para prevenir el embarazo después de una relacién sexual sin proteccion o

de un accidente anticonceptivo.

Finalmente, Rodas y Rojas (9), en el afio 2018, realizaron una investigacion titulada “Conocimientos
y uso de la anticoncepcion oral de emergencia en estudiantes de Enfermeria de la Universidad de Cuenca,
2019”. Obtuvieron como resultados que, el 96,78% de estudiantes poseen un conocimiento inadecuado sobre
el anticonceptivo oral de emergencia (AOE), por otro lado, también existe uso inadecuado del anticonceptivo
oral de emergencia (AOE), el 2% ha utilizado mas de 2 veces el anticonceptivo oral de emergencia en este
ualtimo afio. Finalmente, la investigacién concluye que las estudiantes tienen un conocimiento regular siendo
esto un factor negativo si consideramos que a futuro seran personal de salud, que debe ser capacitado para

educar y orientar.

Como parte de la revision del estado de arte, también se encontraron estudios nacionales, que se

desarrollan en las lineas siguientes.

Segun Pancca (10), en el afio 2021, en su estudio titulado “Conocimientos sobre el uso del

anticonceptivo oral de emergencia en estudiantes de IV semestre de la escuela profesional de trabajo social-

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 10
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UNA-Puno 2018”, los resultados demostraron que la mayoria de los encuestados tenia un conocimiento
deficiente sobre el anticonceptivo oral de emergencia, de los cuales el 67% de la poblacion estudiada no conoce.
Finalmente se llegd a la conclusién que los estudiantes tienen un conocimiento deficiente respecto al

conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia.

Asimismo, Bautista y Delgado (11), en el afio 2018, en su tesis titulado “Analisis sobre el uso de la
pildora anticonceptiva oral de emergencia (PAOE) en mujeres de 14 a 30 afios de edad en la ciudad de
Cajamarca”. mostraron como resultados que las mujeres de 14 a 30 afios tienen un conocimiento regular esto
representa al 63%. Finalmente, el estudio concluyé que la pildora anticonceptiva oral de emergencia en mujeres
de 14 a 30 afios de edad en la ciudad de Cajamarca, no es de uso frecuente y que tuvieron un conocimiento de

nivel regular desconociéndose su mecanismo de accion y efectos secundarios.

También, Silvano (12), en el afio 2018, en su estudio “Conocimientos y Actitudes en relacion a
anticoncepcion oral de emergencia, en internas de Obstetricia, Hospital Regional de Loreto, 2017, mostraron
como resultado un nivel medio respecto al anticonceptivo oral de emergencia. Como conclusién las internas
de la carrera de Obstetricia tienen un nivel medio, pero ella siendo profesionales refiere que si prescriben el
AOE las usuarias pueden utilizarlos de manera indiscriminada. Por otro lado, el 26.7% estuvo de acuerdo, con
la pregunta “no se debe brindar AOE porque interfiere con la implantacion”, a la vez estuvo indeciso respectos
la pregunta “si prescribo AOE las usuarias lo usaran de manera indiscriminada”. Sin embargo, el 93.4% estuvo
en desacuerdo respecto al enunciado “La AOE protege contra las infecciones de transmisién sexual, incluyendo
VIH /SIDA”. Con ello concluyé que, 93.3% de internos son de sexo femenino y que el 43.4%tiene un nivel de

cocimiento alto.

Por otro lado, Reyes et al. (13), en el afio 2017, realizaron un estudio titulado “Factores asociados al
uso de la anticoncepcion de emergencia por estudiantes de obstetricia de una universidad privada de Lima,
Pert 2016”, en Lima, Peru, en el cual concluyeron que el 100% de las encuestadas recibieron informacién o
habian escuchado sobre el anticonceptivo oral de emergencia y demas métodos anticonceptivos en general. El
60.8% del total de encuestadas lo usaria y el 55.1% ya lo habia tomado, durante las primeras 12 horas post
coito y solo una gestd, pero indic6 haber tomado el anticonceptivo oral de emergencia 48 horas post coito. En
cuanto a la adquisicion del método el 88.4% lo compro6 de farmacia y el 10.3% lo adquirié con receta. Ellas
concluyeron que independientemente de si pertenece al area de la salud o no, la poblacidn aln se presenta con

deficiencias para adquirir informacion adecuada respecto a los métodos (16).

Finalmente, Choque (14), en el afio 2015, realiz6 una tesis titulada “Conocimiento y Actitudes sobre
Anticoncepcion oral de emergencia en internos de medicina humana del Hospital Nacional Arzobispo Loayza,
Febrero 20157, donde que concluyd que el 80% de los cuestionados obtuvo un conocimiento medio a bajo

respecto al AOE y la actitud predominante fue indecision en un 58.7 % de los cuestionados y solo un 19.6 %

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 11
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tiene una actitud de aceptacién afirmando asi que el conocimiento sobre el AOE en estudiantes del area de la

salud es bajo.
Dentro del estudio también se consideraron estudios locales, que se mencionan a continuacion.

Segun, Cusiquispe y Pultay (4), en el afio 2019, en una tesis titulada “Nivel de conocimiento y uso de
métodos anticonceptivos en adolescentes del 4° y 5° grado de educacion secundaria basica regular de la I. E.
N° 0171-1 “Juan Velasco Alvarado” del distrito de San Juan de Lurigancho — Lima, 2018”, obtuvieron como
resultados que la mayoria de estudiantes presenta un nivel de conocimientos medio sobre métodos
anticonceptivo (68,2%) y en relacién al uso de algin método anticonceptivo, la mayor parte de estudiantes
afirma que no los utiliza (71,2%); por otro lado en referencia a las dimensiones del conocimiento de métodos
anticonceptivos, presentan en su mayoria un nivel alto en las dimensiones importancia (45,5%) y tipo (42,4%),
y un nivel medio, en concepto (47,7%) y frecuencia (53,8%); con respecto a los métodos usados, el de mayor
frecuencia es el conddn (18,94%), y la fuente de informacién de métodos anticonceptivos son los padres
(39,4%) y los amigos (21,2%). Finalmente, con los resultados obtenidos, se puede deducir que es posible que
se presenten embarazos no planificados en los adolescentes debido a que carente de conocimientos y uso de

métodos anticonceptivos.

Por otro lado, Aguirre y Pucuhuayla (15), realizaron el afio 2017, su estudio titulado “Nivel de
conocimiento y uso de la anticoncepcion oral de emergencia en internas Obstetricia del hospital nacional
Hipolito Unanue 2017”. Los resultados evidencian un predominio del nivel de conocimiento medio sobre
anticoncepcion oral de emergencia, presente en el 52% de las internas encuestadas; un 62% afirmo haber usado
dicho método en algin momento de su vida sexual, de las cuales el 28% menciond haberlo hecho en s6lo una
ocasion. Se concluye que, a pesar de que el nivel de conocimiento sobre la anticoncepcion de emergencia tiene

deficiencias, hay un alto porcentaje de uso del método.

De acuerdo a Quintana (16), en el afio 2019, realizaron un estudio titulado “Frecuencia del uso de la
anticoncepcion oral de emergencia en usuarias que asisten al servicio de planificacion familiar en el Hospital
San José- Callao, 2016-2018”, donde obtuvo como resultados que el 64.5% de las encuestadas utilizo el
anticonceptivo oral de emergencia entre 1 o 2 veces, el 51.8% lo utiliz6 cuando mantuvieron relaciones coitales
sin proteccion. Con ello concluy6 que, la mayoria de la poblacién ya habia usado la anticoncepcion de
emergencia entre 1 y 2 veces en un periodo de 2 afios. Y segln su uso, fue en casos de mantener relaciones

coitales sin proteccién.

También Lézaro (17) en el afio 2017, realizé un estudio titulado “Conocimientos y actitudes sobre el
uso del anticonceptivo oral de emergencia en gestantes adolescentes que se atienden en el Instituto Nacional
Materno Perinatal, 20177, donde se obtuvo como resultados que el 59,3% de las adolescentes se encuentra

entre los 18 y 19 afios, un 57,7% tiene un nivel de conocimiento medio sobre el Anticonceptivo Oral de
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Emergencia y el 91,5% esta dispuesta a recibir mayor informacidn acerca de este método. Con ello se pudo
concluir que el conocimiento de las gestantes adolescentes fue regular y que poseen un deseo inminente de
querer recibir mayor informacion acerca de la pildora recomendando promover los consultorios de
Planificacion Familiar con el objetivo de brindar informacion veridica, clara y precisa y desmentir todo tipo de

informacion errénea.

Finalmente, Sebastian (18), en el afio 2018, realiz6 un estudio titulado “Nivel de conocimientos sobre
anticoncepcion oral de emergencia de las mujeres que se atienden en el area de planificacion familiar del
Hospital Carlos Lanfranco La Hoz Durante los meses de Abril a Junio del afio 2017”. Los resultados que se
obtuvieron fueron que el 60% del total de encuestadas tienen un nivel de conocimiento regular, el 69% refiere
tener la ventaja de prevenir el embarazo. Finalmente se pudo concluir que el nivel de conocimiento entre las

mujeres que acuden al &rea de planificacion familiar del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz es regular.

Es importante tener que resaltar que no se encontraron mas estudios referidos al tema de investigacion.
La gran mayoria de estudios tiene otro grupo poblacional, como por ejemplo escolar, universitario,
adolescentes, estudiantes del area de salud o profesionales ya en ejercicio de su profesion. Esto indica que son
escasos los estudios del mismo eje tematico por lo cual se utiliz6 estudios similares.

La investigacion también cuenta con un marco tedrico que establece los conceptos relacionados con
las variables del estudio.

Es asi que se define el conocimiento como el cimulo de informacion, obtenido de forma cientifica o
empirica (19). Se trata del efecto de conocer, es la facultad de la persona para comprender por medio del
razonamiento, la naturaleza, cualidades y relaciones de la materia. La palabra conocimiento sugiere una
agrupacion de datos o noticias que se tiene de una materia o ciencia. De la misma manera, el conocimiento
inicia a través de la percepcién sensitiva, seguido del entendimiento y finaliza en la razon. De tal forma, la
sistematica de generar conocimiento tiene dos etapas: la investigacion basica, en donde se observa la teoria y

la investigacion aplicada, etapa en donde se aplica la informacién recopilada (20).

En lo relacionado al uso, se establece que, la palabra tiene origen del latin USUS, que es derivado del
verbo UTI, que significa usar o utilizar, entonces, hace referencia a la accién y/o efecto de darle uso o usar
algo, asimismo, orienta el concepto que establece que es el empleo de forma continuada o de modo usual de

algo, entonces lo habitual seria lo usual (21).

Es menester también establecer la definicion de método anticonceptivo de emergencia oral y describir
sus caracteristicas y elementos. En lo referido a su definicidn, la Organizacion Mundial de Salud (2), establece
gue el anticonceptivo oral de emergencia es un método hormonal que se usa en casos de emergencia como su

nombre lo indica, es usado mayormente como un método de respaldo luego de una relacion coital sin
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proteccion, no planificado, preferentemente dentro de los 5 dias posteriores, con la finalidad de evitar un

embarazo no deseado.

También conocida como anticoncepcion postcoito o “pildora del dia siguiente” refiere al uso de ciertos
anticonceptivos hormonales orales posterior al coito como medida de emergencia para prevenir la ocurrencia
de un embarazo en mujeres que recientemente han tenido un coito sin proteccion, incluidas las victimas de
violacién o las mujeres con falla en el uso de otro método anticonceptivo. La anticoncepcion de emergencia es

un método de respaldo ocasional y no de uso rutinario o continuo (22).

Por otro lado, se define que, el anticonceptivo oral de emergencia actla a nivel folicular, alterando la
maduracidn de los foliculos, creando un foliculo disfuncional que no podréa liberar un 6vulo maduro, al ingerir
hormonas de manera exdgena la produccion de LH y FSH se suprime siendo estos elementos principales para
el dptimo desarrollo de los foliculos y por efecto hormonal el espesamiento del moco cervical, es por eso que
en la Norma de Planificacion Familiar del ministerio de Salud se Perd, estd indicado que el método
anticonceptivo oral de emergencia inhibe la ovulacion (23). Como se sabe, su principal componente es el
levonorgestrel, que pertenece al grupo de los gestagenos, o también Ilamado progestagenos. Evita la ovulacion
y fertilizacion si la relacion sexual ha tenido lugar en la fase preovulatoria (24).

Con relacion al efecto que produce este método anticonceptivo, Suarez et al. (25), en el afio 2010,
estableci6 que, se ha experimentado que el Anticonceptivo Oral de Emergencia altera el proceso de ovulacion,
los resultados dependen del momento del ciclo menstrual en el que se administra el Anticonceptivo, durante la
fase folicular tiene la capacidad de interferir en el proceso ovulatorio, puede ser suprimiendo el pico de LH,
ruptura folicular o la luteinizacion. En cuanto a accion de los espermatozoides, nos indica que el Levonorgestrel
tiene un efecto sobre las células de la mucosa del cérvix, alterando la secrecion, haciendo que se torne viscoso
a tal punto de suprimir el ascenso de los espermatozoides. En el afio de 1974 estudiaron estas caracteristicas,
luego de la administracion no se recuperaban espermatozoides de la cavidad uterina. La administracion de 400
pg de LNG post coito afectd la migracion de los espermatozoides entre las 3 y 10 horas después de la misma,
redujo el nimero de espermatozoides recuperados de la cavidad peritoneal, aumenté el pH del fluido uterino,
lo cual inmovilizé a los espermatozoides, e increment6 la viscosidad del moco del cuello uterino impidiendo
el paso de més espermatozoides a la cavidad uterina. Finalmente, con relacién al area endometrial, las
investigaciones muestran que la dosis de LNG contenida en el anticonceptivo oral de emergencia no altera la
receptividad endometrial ni impide la implantacion. Los estudios realizados en animales de experimentacién,
tanto en monas como en ratas, sefialan claramente que el LNG no interfiere con la implantacién ni con el
desarrollo del embridn, es decir, no altera los procesos que ocurren después de la fecundacion. Estudios
recientes realizados en la mona cebus apella, apoyan la hipotesis de que el LNG post coital previene el
embarazo siempre y cuando la fecundacion no se haya producido. El aparato reproductivo de esta especie de

mona se estudia como el modelo animal mas similar al aparato reproductivo de la mujer (18).
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En cuanto a las indicaciones de uso, el Ministerio de Salud, indica en la Guia de Planificacion Familia
del Ministerio de Salud de Perti, que “los casos en que se debe utilizar el anticonceptivo oral de emergencia
son: Una violacién sexual, violacion sexual familiar, relacion sexual sin proteccion, no usa regularmente un
método anticonceptivo, se rompe o deslizo el conddn, en caso de olvido de la toma de dos o més pildoras de
uso regular, olvido al inyectarse el inyectable en su fecha, expulsién de la T de cobre o mal uso del método del
ritmo”. Ademas, indica en cuanto a la dosis correcta de uso, el de 1.5 ug de levonorgestrel como dosis Unica o
en todo caso dos tomas de 0.75 ug de levonorgestrel cada una en tiempo de diferencia de 12 horas. Ambos
casos deben ser administrados dentro de las primeras 72 horas, post coito. Adicionalmente indica que cuanto

maés temprana sea la toma del método, mayor eficacia presentara (23).

Sobre las caracteristicas del método anticonceptivo oral de emergencia (levonorgestrel), la Norma
Técnica de Planificacién Familiar del Ministerio de Salud del Per, establece que: no es un método para uso
regular, debe de ser considerado como una alternativa de uso excepcional, se puede indicar en cualquier edad
ylo paridad, es eficaz si se usa lo méas pronto o dentro de las 72 horas de la relacion sexual sin proteccién, la
efectividad del método depende de la usuaria, de la rapidez para tomar las pastillas, no requiere un examen
pélvico previo a su uso, no brinda proteccion contra la enfermedad pélvica inflamatoria (EPI), no previenen las
Infecciones de Transmision Sexual (ITS), VIH/ SIDA, ni el HTLV 1; finalmente, no se ha reportado

malformaciones congénitas en los recién nacidos, en caso de falla del método (23).

También resulta importante establecer que la tasa de eficacia de este método anticonceptivo, que,
segln indica el Sustento Normativo de la Anticoncepcién Oral de Emergencia (AOE) en el Per, tendria un
5% de margen de error, es decir, resulta efectivo en el 95% de mujeres que usan Levonorgestrel, siempre y
cuando se use correctamente, y, se debe saber que la mujer que lo consume puede atravesar por Nauseas,

vomitos, cefalea, mareos, fatiga y tensién mamaria, como efectos secundarios (23).

A quedado evidenciado gue, actualmente, a nivel nacional, la tasa de embarazos no planificados ha
ido en aumento, la UNFPA (26), en el afio 2019, manifiesta que en el Peru solo el 45% de las mujeres planearon
su embarazo. Con ello el intento de adquirir un método de manera saludable en las mujeres de nuestro pais,
siendo la pildora de emergencia una alternativa de facil acceso para muchas de ellas. Pero lamentablemente la
falta de informacion profesional, ademas de la falta de compromiso de nuestros profesionales de salud por
brindarles una atencion e informacién adecuada ha llevado a nuestras mujeres a poner en riesgo su salud.
Muchas usuarias del anticonceptivo oral de emergencia suelen desconocer datos importantes de este método,
como es el mecanismo de accién, la dosificacion correcta y los casos en el que se recomienda usar este
anticonceptivo, causando asi un uso indiscriminado del método, o su uso para provocar un aborto, también la
limitacion de no tomar la pildora para evitar un aborto, creando conceptos erroneos en la poblacion. Por ello,
en el presente estudio lo que se busca identificar esos puntos de quiebre en la atencién de la salud sexual y

reproductiva, para que los profesionales competes (Obstetras) puedan reforzar la atencion y garantizar el
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cumplimiento de los derechos sexuales y reproductivos. Ademas, el estudio puede ser un aporte a los futuros

estudios que tengan el mismo eje tematico, que podran usar los instrumentos o comparar los resultados.
El estudio también cuenta con un marco conceptual, para considerar la relacién de las variables.

La teoria que se tomd en consideracion para relacionar el nivel de conocimiento con tipo de uso que
se le da al anticonceptivo oral de emergencia fue la teoria de Piaget. Esta teoria plantea el estudio del
conocimiento desde su naturaleza y la manera en que el ser humano logra adquirir conocimiento, hasta que con
el tiempo pueda dar uso a dicho conocimiento, es decir, que mientras mas conocimiento tenga, también tendra
maés interaccidn con el mismo llegando a darse uso. EI conocimiento se va construyendo tras el pasar del
tiempo, se va construyendo, entonces, la persona debe ir interactuando con su uso para lograr ir incrementando
ese conocimiento (27). Esta teoria también establece que por medio de la organizacién de las ideas que se van
adquiriendo en el proceso cognitivo, se ird adaptando la persona al conocimiento nuevo que va adquiriendo, v,

por ende, ira asimilandolo y dandoles uso (28).
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CAPITULO Il. METODOLOGIA

El disefio de investigacion es de tipo cuantitativa, ya que nos permite medir si existe relacion entre las
variables, nivel de conocimiento y el uso del anticonceptivo oral de emergencia. De disefio no experimental ya
que no se realiza manipulacidn de las variables. Del mismo modo, se trata de un estudio transversal porque la
recoleccion de los datos se realiz6 en una sola ocasién sin un seguimiento posterior (29). Ademas, es un estudio
descriptivo busca especificar propiedades y caracteristicas importantes de cualquier fenémeno que se analice
y describe tendencias de un grupo o poblacion de estudio. Por Gltimo, es correlacional porque lo que se buscé

es conocer si existe relacién o asociacion e entre las variables (30).

La unidad de estudio fue aquella paciente atendida desde el mes de Enero a Febrero del 2022, en el

Centro Diagndstico Sandolab.

Asimismo, se considerd una poblacion finita, puesto que se conoce el nimero exacto de elementos
que constituyen el estudio, tal como lo establece en su definicion Herndndez y Mendoza (31), cuando
manifiesta que la poblacion puede ser un conjunto finito o infinito de elementos, personas o instituciones que
son motivo de investigacion y tienen caracteristicas comunes. Cada uno de los elementos de la poblacion
fueron encontrados en una base de datos del Centro Diagndstico Sandolab, de las pacientes atendidas en los
meses de enero y febrero de 2022. Se logré obtener una lista de 60 usuarias que fueran atendidas en el tiempo

especificado, en el area de ginecobstetricia.

A continuacidn se establecié la muestra, tomando en cuenta que es un subgrupo de la poblacién de
interés sobre el cual se recolectan datos y que tiene que definirse o determinarse de antemano con precision
(31). Para poder determinar la muestra se emple6 el método no probabilistico por conveniencia que consiste
en seleccionar a los individuos que convienen al investigador, los cuales seran considerados segun los criterios
de inclusion. Para poder ejecutar los instrumentos del estudio, se busco activar comunicacién con cada una de
las usuarias via telefénica al nimero registrado en la base de datos. A través de llamadas directas, mensajes de

texto y mensajes via el aplicativo WhatsApp, medio por el cual se les facilito el link de los instrumentos.
Asimismo, para definir la muestra, se usaron los criterios de inclusion y exclusion siguientes:

a. Criterio de inclusion:

e Usuarias atendidas en el area de Ginecologia del centro de diagnéstico Sandolab.
e Usuarias atendidas de Enero a Febrero del 2022-

e  Usuarios mayores de 18 afios y menores de 39 afios.

e Usuarias que acepten participar en el estudio.
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e Pacientes de sexo Femenino.
b. Criterio de exclusion:
e Usuarias no autovalentes.

e Usuarias que no acepten participar del estudio.

Finalmente, como solo 40 usuarias aceptaron formar parte del estudio (formar parte de la muestra),
fueron esas 40 mujeres las que cumpliendo con los criterios de inclusién.

Para la recoleccion de la informacidn se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento el
cuestionario (Anexo 3).

El cuestionario usado para la variable conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia, cuenta
con 10 interrogantes, con opciones de respuesta multiple, pero con una sola respuesta correcta, entonces, la
escala de valoracion de las respuestas es dicotomica (0 = incorrecto y 2 = correcto). Para calificar los items de
la variable de conocimiento se uso la escala vigesimal; Esta es una escala de numeracién que tiene un limite
superior de 20 puntos. Donde cada item del cuestionario tenia una valoracién de 2 puntos por respuesta correcta,

siendo 10 preguntas en el instrumento la nota mas alta corresponde a 20.
El nivel del conocimiento es dividido de la siguiente manera:

e NIVEL ALTO: Expresa un nivel racional y coherente, alcanzando su mayor nivel

de expresidn y autosuficiencia de un hecho o un tema de estudio estudiado.

e NIVEL MEDIO: Es un conocimiento practico o conceptual adquirido
empiricamente con el fin de formular ideas y conceptos para un hecho o tema

estudiado.

e NIVEL BAJO: En su mayoria estd compuesto por un conocimiento aprendido
espontaneamente, que a su vez fue hallada a través de la préactica diaria para un
hecho o un tema estudiado.

Tabla. Grado de puntuacion de escala Vigesimal
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LITERAL SEMANTICO  VALOR VIGESIMAL DESCRIPCION

Se evidencia un logro solvente y satisfactorio

ALTO 16 - 20 puntos ) ] N
en el manejo de la informacion
Se evidencia manejo de informacion, sin
MEDIO 11 - 15 puntos embargo requiere de capacitacién para reforzar
lo aprendido
Se evidencia un nivel minimo a lo esperado
BAJO 1 - 10 puntos

respecto del manejo de informacion

* La informacion fue adaptada de la investigacion de Rodriguez del afio 2019 (32).

El cuestionario de uso del anticonceptivo oral de emergencia estuvo compuesto por 11 interrogantes,
con opciones de respuesta politdmicas, el valor de cada respuesta por interrogante se obtuvo por medio de la
escala de Likert, para las preguntas 1, 3, 4, 5, 6, 8, 10, la valoracién més alta fue “Totalmente de acuerdo” que
equivale a 5 puntos y la valoracién mas baja fue “Totalmente en desacuerdo” equivale a 1 punto, y, para las
preguntas 2, 7, 9, 10, 11, la valoracion més alta fue “Totalmente en desacuerdo” que equivale a 5 puntos y la
valoracién més baja fue “Totalmente de acuerdo” equivale a 1 punto. La valoracion fue de 11 puntos como

puntuacién minima y 55 puntos como puntuacion maxima.

La valoracion de los tipos de uso se realizd con tres criterios, eficiente, regular y deficiente. Los
puntajes resultantes de acuerdo a la férmula de Baremos fueron los siguientes:

K = (N° de items * escala mayor) — K

3

Reemplazo:

K=(11*5)-11=14.66
3

Entonces los tipos de uso serian determinados a través de los siguientes puntajes obtenidos:
Deficiente: 11-26

Regular: 27-41
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Eficiente: 42-55

Los instrumentos fueron sometidos a evaluacién por juicio de expertos, por medio de dos fichas de
validacion que son formatos de la Universidad Privada del Norte. El cuestionario de conocimiento de
anticonceptivo oral de emergencia fue declarado confiable tras la validacion de 3 jueces expertos en salud
sexual y reproductiva, designados. Para ello las tesistas crearon un formato de 10 preguntas, con alternativas y
una respuesta correcta.

Del mismo modo, el cuestionario de uso del anticonceptivo oral de emergencia fue validado por los
mismos tres expertos, Para ello, las tesistas crearon un formato de 11 preguntas y un rango calificativo de 1 al
5. Para determinar ambos instrumentos confiables, se tomo en cuenta las recomendaciones de los expertos con
el objetivo de mejorar y perfeccionar el instrumento para que sea aplicable para el estudio. Quedando asi ambos
instrumentos aprobados y aplicables.

Expertos que validaron el cuestionario del nivel de conocimiento y uso del anticonceptivo oral de

emergencia.

Tabla. Expertos validadores de los instrumentos

EXPERTOS Nombres y Apellidos Suficiente Aplicabilidad
EXPERTA 1 Mg. Luisa Salinas Carrasco Si Si
EXPERTA 2 Mg. Jeoanna Lizérraga Carrasco Si Si
EXPERTO 3 Mg. Victor Joel Sdnchez Romero Si Si

* La tabla es de elaboracion propia.

Ambos cuestionarios fueron aplicados de manera virtual a través del formato google form, a las
usuarias del area de ginecobstetricia del Centro diagnéstico Sandolab, con la finalidad de recolectar

informacion acerca del conocimiento y uso del Anticonceptivo Oral de Emergencia.

Primero, se realiz6 el andlisis descriptivo, con el planteamiento de las tablas descriptivas y de
frecuencia por cada item respondido. Y luego, se hizo uso de la prueba estadistica correlacional Rho de
Spearman, por tener una distribucion de datos que no era normal. La correlacién podria ser directa (positiva) o
inversa (negativa) y serd méas perfecta y alta mientras mas cerca al 1 se encuentre el coeficiente de correlacion

obtenido, el nivel de significancia con el que se va trabajar estara al 5% (pvalor menor que 0.05).
Para la aplicacion de las pruebas estadisticas se hizo uso del programa estadistico SPSS 25.
Limitaciones:

La principal limitacion para las investigadoras fue el tema de la virtualidad, ya que durante la
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ejecucion del estudio no se pudo tener un contacto directo o fisico con las usuarias, todo se desarrollé a través
de las plataformas virtuales como es el correo electrénico, WhatsApp, google forms. Para poder solicitar la
participacion de las usuarias y recibir la aprobacion de las mismas. Entonces, se considera que es una limitacion
por que se presentaron pequefios problemas con el destiempo, la conectividad con las usuarias y de alguna
manera hubo desconfianza por parte de ellas, trayendo como consecuencia obtener un menos nimero de la

muestra.

Asimismo, la principal limitacidn para la investigacion se present6 a nivel del disefio metodolégico,
en lo que respecta a la muestra, puesto que no se pudo aplicar los instrumentos a las 60 usuarias que fueran
atendidas en el tiempo especificado, en el area de gineco obstetricia del centro de diagnéstico SANDOLAB,
ya que no todas firmaron el consentimiento informado, o no acepten participar del estudio, entonces la muestra
se redujo a solo 40 participantes.

Por otro lado, para la elaboracién de este estudio se consideraron ciertos aspectos éticos que se narran
a continuacion. La Federacién Internacional de Ginecologia y Obstetricia en el afio 2021, indicé que las pautas
Eticas de profesionalismo para obstetricia y Ginecologia, la confidencialidad y la privacidad son dos conceptos
importantes que deben ser abordados para brindar una atencion de calidad en la salud de la mujer. Tomando
en cuenta ello, en este estudio, la confiabilidad y privacidad son dos &mbitos importantes usados al momento
de la toma de encuesta a las usuarias miembros de la muestra. Es importante que cada participante del estudio
conozca el objetivo de la investigacién y la importancia de los resultados. Ademas que tenga en cuenta que los

datos recibidos de su parte son anénimos, por ello debe realizarlos de manera individual, para garantizar los

conceptos anteriormente mencionados (33).

La Comision Nacional para la Proteccién de los Sujetos Humanos de Investigacion Biomédica y del
Comportamiento en el afio 1979 realizé el informe Belmont el cual tenia como propoésito definir ciertos
principios éticos generales que tienen que ser tomados en cuenta al momento de realizar estudios en humanos
con el fin de proteger a la persona (34) . Considerando el informe Belmont, en el presente estudio se considerd

los siguientes principios.

e Principio de Autonomia:
Este principio cumple en respetar las decisiones, las opciones y valores personales de cada

individuo (34).
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. Para este estudio, cada paciente que formd parte de la muestra, acepté de
manera voluntaria participar de la encuesta siendo respetado su derecho de autonomia, para

ello cada una de las participantes estuvo previamente informada sobre los datos del estudio.

e Principio de Beneficencia:

Este principio se le atribuye el objetivo del bien, cumple con el actuar en torno al bienestar del paciente (34).

Para este estudio cada paciente conocia el beneficio no directo que recibiria con el estudio, ya que lo
que se busca identificar con este, es conocer el conocimiento y el uso respecto al anticonceptivo oral de

emergencia.

e Principio de Justicia:

Este principio cumple con asegurar igualdad y equidad entre todos los usuarios, o en todo caso

impedir la discriminacion a ellos, respetando su autonomia (34).

Para el estudio cada participante fue tratada de manera empatica y respetuosa, a cada una se le brind6

informacion previa del estudio y se le solicitd su aprobacion para ser participe del mismo.

e Principio de la No Maleficencia:

Este principio cumple con asegurar el respeto de la integridad de cada paciente, coincide con la buena

préactica médica, esto exige al profesional dar los mejores cuidados (34).

Por el disefio de la investigacion, las usuarias no estaban expuestas a ningun riesgo, y fueron

advertidas de ello, previo a su participacion.
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CAPITULO I1l. RESULTADOS

Tabla n.° 1. Caracteristicas sociodemogréficas de las usuarias atendidas en el &rea de ginecobstetricia
del Centro Diagnéstico Sandolab - enero / febrero 2022 (n = 40)

CARACTERISTICAS

EDADES # %
20 afios 2 5
22 afios 2 5
23 afios 2 5
24 afios 6 15
25 afios 6 15
26 afios 4 10
27 afios 3 7.5
28 afios 1 25
30 afios 3 7.5
31 afios 5 125
34 afios 1 2.5
35 afios 1 2.5
36 afios 1 25
37 afios 1 25
39 afios 2 5
GRADO DE INSTRUCCION # %
PRIMARIA 1 25
SECUNDARIA 10 25
SUPERIOR 29 725

* La elaboracidn fue propia.

Las usuarias que participaron en el estudio tenian un rango de edad de 20 a 39 afios, todas de sexo
femenino. Donde el 66.6% de la muestra acept6 participar de forma voluntaria y anénima. El 20% del mismo
prefirieron no participar del estudio, sin brindar un motivo en especifico. Mientras que el 13.4% restante, no

respondieron a la solicitud de participacion.

Tabla n.° 2. Nivel de conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias
atendidas en el &rea de ginecobstetricia del centro de diagnéstico Sandolab - enero /
febrero 2022 (n = 40)

Frecuencia Porcentaje
Bajo 13 32,5
Nivel de conocimiento Medio 27 67,5
Total 40 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla n°. 2 se aprecia cual es nivel de conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia en

usuarias del centro de diagndstico Sandolab - enero / febrero 2022, tal como se observa, la gran mayoria
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presenta un nivel medio de conocimiento (67,5%), un menor porcentaje de participantes tuvo un nivel de
conocimiento bajo (32,5%).

Tabla n.° 3. Tipo de uso del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias atendidas en
el area de ginecobstetricia del centro de diagnostico Sandolab - enero / febrero 2022 (n =

40)
Frecuencia Porcentaje
Deficiente 11 27,5
Tipo de uso Regular 29 72,5
Total 40 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla n°. 3 se aprecia cual es el tipo de uso del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias del
centro de diagndstico Sandolab - enero / febrero 2022, tal como se observa, la gran mayoria presenta un tipo

de uso regular (72,5%), un menor porcentaje de participantes tuvo un tipo de uso bajo (27,5%).
Prueba de normalidad

En primer lugar, se realizé una prueba de normalidad, con el uso de Shapiro —Wilk. La hipétesis nula
que debia cumplirse para que los datos tengan distribucién normal establece que el valor del sig, debia ser
mayor a 0.05. De ser menor, se aceptaria la hipotesis alterna que establece que los datos no tenian distribucién
normal.

Entonces, se determind que los datos recolectados no presentaban normalidad, tal como se aprecia en
la tabla n°. 4.

Tabla n.° 4. Prueba de normalidad (n = 40)

Shapiro-Wilk
Estadistico al Sig.
ConocimientodeAOE ,807 40 ,000
UsodeAOE ,842 40 ,000

Fuente: Elaboracion propia.

Prueba de correlaciéon

La prueba de correlacion usada fue el Rho de Spearman, Y se visualizara en las siguientes tablas.
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Tabla n.° 5. Correlacion entre el conocimiento y el uso del anticonceptivo oral de
emergencia en usuarias atendidas en el area de ginecobstetricia del centro de diagnéstico
Sandolab - enero / febrero 2022 (n = 40)

Coeficiente de correlacion Significancia (p)

Correlacion de Spearman ,678** .000

** Significancia con nivel 0.01. Elaboracién propia

Descripcion:

En la tabla n° 5 se pueden observar los resultados de la aplicacion de la medida estadistica conocida
como el coeficiente de correlacion de Rho Spearman. Se aprecia en primer lugar que la prueba estadistica
alcanzo un nivel de significancia de 0.01, puesto que tuvo el p valor igual a .000, en segundo lugar, se observa
que el coeficiente de correlacién tiene el valor de ,678, es decir es un coeficiente positivo (directo) y que
indicaria una correlacion moderada entre las variables de estudio.

Discusion

El primer resultado mostrd el nivel de conocimiento y las actitudes del anticonceptivo oral de
emergencia en usuarias del centro de diagndstico SANDOLAB, Callao — enero / febrero 2022. Este resultado
estd avalado por el cumplimiento de los objetivos especificos, es decir, al existir niveles regulares de
conocimiento y un tipo de uso deficiente del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias del centro de
diagndéstico SANDOLAB, Callao — enero / febrero 2022, se apreciaria la relacion que existe entre ambas, la

misma que positiva, es decir directa y significativa.

El segundo resultado mostr6 que el nivel de conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia en
usuarias del centro de diagndstico SANDOLAB, Callao — enero / febrero 2022, es medio. Este resultado es
parecido al encontrado por Rodas y Rojas (9), en el afio 2018, que concluyeron que las estudiantes de
Enfermeria de la Universidad de Cuenca tienen un conocimiento regular siendo esto un factor negativo si
consideramos que a futuro serdn personal de salud, que debe ser capacitado para educar y orientar. Otro estudio
que tiene resultados similares es el de Sebastian (18), del afio 2018, que planeo como objetivo conocer el nivel
de conocimiento sobre anticoncepcién oral de emergencia en mujeres que se atienden en el area de
planificacion familiar del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz durante los meses de abril a junio del afio 2017,
donde se pudo concluir que el nivel de conocimiento entre las mujeres que acuden al area de planificacion

familiar del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz es regular.
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Existen mas resultados contrarios, como el de Pancca (10), en el afio 2021, que realiz6 un estudio
titulado “Conocimientos sobre el uso del anticonceptivo oral de emergencia en estudiantes de IV semestre de
la escuela profesional de trabajo social-UNA-Puno 2018, y llegé a la conclusion que los estudiantes tienen un
conocimiento deficiente respecto al conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia. Asimismo, el de
Kumar et al. (8), en el afio 2016, realizaron una investigacion con el objetivo de evaluar el conocimiento y la
actitud del anticonceptivo oral de emergencia en los estudiantes de medicina general, y llegaron a la conclusién
que la falta de un conocimiento profundo y apropiado del Anticonceptivo oral de emergencia y que es motivo
de preocupacion y propuso como recomendacion alarmar al sistema de ensefianza médica, ya que la AOE es
el inico método que se puede utilizar para prevenir el embarazo después de una relacién sexual sin proteccion
0 de un accidente anticonceptivo. Finalmente, también se considera el estudio de Leyva et al. (7), en el afio
2014, en la ciudad de México, que tuvo como objetivo evaluar el conocimiento y uso de la AOE, y los factores
que estan asociados al mismo en estudiantes de escuelas del sector publico del estado de Morelos - México. y
llegaron a la conclusién de que, en Morelos, hay un bajo nivel de conocimiento sobre la AOE, lo que hace

necesario aplicar nuevas estrategias que permitan transmitir mensajes claros a este grupo poblacional.

El tercer resultado mostrd que, el tipo de uso del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias del
centro de diagnéstico SANDOLAB, Callao — enero / febrero 2022, es regular. Este resultado es similar al
encontrado en la investigacién de Bautista y Delgado (11), realizado en el afio 2018, con el objetivo principal
de analizar aspectos relacionados con el uso de la pildora anticonceptiva oral de emergencia en mujeres de 14
a 30 afios de edad de la ciudad de Cajamarca, durante el mes de enero del 2018, donde concluyeron que la
pildora anticonceptiva oral de emergencia en mujeres de 14 a 30 afios de edad en la ciudad de Cajamarca, no
es de uso frecuente y que tuvieron un conocimiento de nivel regular desconociéndose su mecanismo de accién

y efectos secundarios.

Este resultado difiere de los antecedentes citados. Como en el caso de Acevedo et al. (6), y su estudio
realizado en el afio 2019, con el objetivo de establecer el Nivel de conocimiento y el uso de los métodos
anticonceptivos de emergencia utilizados en estudiantes universitarios, que concluyeron que, existe un alto
consumo de anticonceptivos de emergencia haciéndole atribuible al desconocimiento de sus indicadores, ya
que se le sigue considerando un método de rutina, aumentando asi el riesgo de embarazos no deseados, es decir,
hay un uso deficiente de este método anticonceptivo de emergencia. Asimismo, se considera el estudio de
Aguirre y Pucuhuayla (15), del afio 2017, que tuvo como objetivo analizar el nivel de conocimiento y uso de
la anticoncepcidn oral de emergencia en internas obstetricia de un hospital y concluyeron que, a pesar de que
el nivel de conocimiento sobre la anticoncepcién de emergencia tiene deficiencias, hay un alto porcentaje de

uso del método, es decir, realizaban uso deficiente de este método anticonceptivo.

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 26



N

UNIVERSIDAD
PRIVADA DEL NORTE

Se dio cumplimiento al objetivo general y quedd determinado que existe relacion entre el

conocimientos y uso del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias del centro de diagndstico SANDOLAB,

“NIVEL DE CONOCIMIENTOS Y USO DEL
ANTICONCEPTIVO ORAL DE EMERGENCIA EN
USUARIAS DEL CENTRO DE DIAGNOSTICO
SANDOLAB, CALLAO — ENERO / FEBRERO 2022”

CONCLUSIONES

Callao — enero / febrero 2022, entonces se demostro que era cierta la hip6tesis general alternativa.

Se dio cumplimiento al objetivo especifico 1 y se identificd que existe un nivel medio de

conocimientos del anticonceptivo oral de emergencia en usuarias del centro de diagnéstico SANDOLAB,

Callao — enero / febrero 2022, entonces se demostré que era cierta la hipotesis especifica 1 alternativa.

Se dio cumplimiento al objetivo especifico 2 y se identificéd que existe un tipo de uso regular del

anticonceptivo oral de emergencia en usuarias del centro de diagnostico SANDOLAB, Callao —enero / febrero

2022, entonces se demostro que era cierta la hipotesis especifica 2 alternativa.
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RECOMENDACIONES

Se sugiere al Centro Diagnéstico Sandolab, optimizar el servicio de Obstetricia con consultas
especificas sobre planificacién familiar y campafias de salud una o dos veces al mes para que las usuarias
puedan obtener informacion profesional sobre los métodos anticonceptivos sobre todo del AOE. Ademas de
implementar la difusién de informacion cientifica sobre el uso correcto, efectos secundarios 0 mecanismos de
accion del AOE en sus redes sociales. Finalmente, se le recomienda hacer un seguimiento permanente a sus
usuarias, para que los profesionales del area de Ginecobstetricia puedan asegurarse que las pacientes reciban

informacion veraz sobre el AOE y el uso correcto de los métodos, mediante las consultas contindas.

Se sugiere al Colegio de Obstetras del Pert en conjunto al MINSA, aumentar la difusion de
informacion veraz y profesional respectos a los métodos anticonceptivos, haciendo uso de las redes sociales y

la virtualidad.

También se recomienda a ambas entidades implementar un consultorio obstétrico gratuito en las
diferentes instituciones educativas, como colegios secundarios, institutos y universidades, publicas o privadas.
Con el fin de llegar a mas poblacion, ya que como pudimos ver independientemente el grado de instruccion,

las usuarias no conocen sobre el AOE.
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ANEXOS
Anexo n° 1. Matriz de consistencia.
PROBLEMA OBJETIVOS JUSTIFICACION VARIABLES | METODOLOGI | POBLACIO | TECNICAE
E A NY INSTRUME
INDICADORES MUESTRA NTO
Obijetivo General Muchas usuarias del | Variables de | Método: Poblacion: Técnica:
(Cudl es la anticonceptivo oral de emergencia | Conocimiento de | Cuantitativa Las 60 | Encuesta
relacion entre el | Determinar la | suelen desconocer datos | AOE Pacientes
nivel de | relacion entre el | importantes de este método, como atendidas en el
conocimiento y | nivel de | es el mecanismo de accion, la | e Definicién Tipo de | area de
el uso del | conocimiento y el | dosificacion correcta y los casos | e Dosificacion | investigacion: ginecologia en
anticonceptivo uso del | en el que se recomienda usar este | @ Casosdeuso | Tipo descriptivoy | el centro de
oral de | anticonceptivo oral | anticonceptivo, causando asi un | e Mecanismo correlacional diagnéstico
emergencia en | de emergencia en | uso indiscriminado del método, o | de accion Sandolab,
las usuarias del | las wusuarias del | su uso para provocar un aborto, | e Efectos enero / febrero | Instrumento:
centro de | centro de | también la limitacién de no tomar | secundarios 2022. Cuestionario
diagnéstico diagnéstico la pildora para evitar un aborto, | e Eficacia
Sandolab, Sandolab, Callao — | creando conceptos erréneos en la Disefio de
Callao — | enero |/ febrero | poblacién. Por ello, en el presente la Investigacién:
Enero/Febrero 2022. estudio lo que se busca identificar | Variable de Uso | No experimental
del 2022? esos puntos de quiebre en la | @ Decisién de Muestra:
atencion de la salud sexual y | uso En este estudio
reproductiva, para que los se trabajard
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Obijetivos profesionales competes | @ Frecuencia con 40
especificos (Obstetras) puedan reforzar la | de uso integrantes de
atencion y  garantizar el | @ Casos de la poblacion
a) ldentificar el | cumplimiento de los derechos | uso que  cumpla
nivel de | sexualesy reproductivos. Ademas, | e Dosis de uso con los
conocimiento sobre | el estudio puede ser un aporte a los criterios  de
el  anticonceptivo | futuros estudios que tengan el inclusion.
oral de emergencia | mismo eje tematico, que podran
en las usuarias del | usar los instrumentos o comparar
centro de | los resultados.
diagnéstico
Sandolab,  Callao
Enero/Febrero  del
2022
b) Identificar el tipo
de uso del
anticonceptivo oral
de emergencia en
las usuarias del
centro de
diagnéstico
Sandolab, Callao -
Enero/Febrero  del
2022.
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Anexo n°, 2. Cuadro de operacionalizacion de variable

Variables Definicion Definicion Operacional Dimensiones Indicadores Escala de
Conceptual medicion
VARIABLE 1 Es el acimulo de |El conocimiento sobre Conocimientos del - Definicién La escala de
Conocimientos sobre el informacién, adquirido de | Anticonceptivo Oral de emergencia anticonceptivo oral de ., .,
q p g p - Dosificacion medlac|0n es

anticonceptivo oral de
emergencia

forma cientifica 0
empirica (21). Desde un
punto de vista de manera
cotidiana el conocimiento
es la capacidad o facultad
que tiene el ser humano
para comprender por
medio de la razén la
naturaleza, cualidades y
relaciones de las cosas. Se
podria decir que el
conocimiento es un
conjunto de informacion
almacenada que fue
adquirida mediante la
experiencia, el
aprendizaje en algin
asunto referente a la
realidad (18).

(ACE), es la informacion que
tienen las usuarias respecto al
AOE. En la investigacion esta
variable tiene como indicadores de
mediciéon a la definicién, la
dosificacién, los casos de uso, el
mecanismo de accion, los efectos
secundarios y la eficacia.

emergencia.

Para medir el nivel del
conocimiento sobre el AOE se hara
uso de un cuestionario.

- Casos de uso
- Mecanismo de accion
- Efectos secundarios

- Eficacia

ordinal.
La valoracion de

las respuestas es

dicotémica (0

incorrecto y 2

correcto).
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La palabra uso hace tiene
origen del latin USUS, que
es derivado del verbo UTI,
que significa usar o
utilizar, entonces, hace
referencia a la accioén y/o
efecto de darle uso o usar
algo, asimismo, orienta el
concepto que establece
que es el empleo de forma
continuada o de modo
usual de algo, entonces lo
habitual seria lo usual (22).

Es la capacidad o la posibilidad
que tiene cada usuaria frente a la
administracion de AOE. Esta
variable serd& medida de la
decisioén de uso, la frecuencia de
uso, los casos de uso y la dosis de
uso.

Para medir el tipo de uso del AOE
se hara uso de un cuestionario.

Uso del
anticonceptivo oral de
emergencia

-Decision de uso

- Frecuencia de uso
- Casos de uso

- Dosis de uso

La escala de
medicion es
ordinal.

Escala de Likert

1: Totalmente en
desacuerdo

2: En desacuerdo
3: Ni en
desacuerdo ni de
acuerdo

4: De acuerdo

5: Totalmente de
acuerdo
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Anexo n° 3. Instrumentos de recoleccién de datos

CUESTIONARIO

EDAD:

GRADO DE INSTRUCCION:

ESTADO CIVIL:

1. ¢Cudl es la definicibn mas precisa del anticonceptivo oral de emergencia (AOE)?

a) Un método mecanico.

b) Un método de barrera que impide el paso de los espermatozoides.

¢) Es un método hormonal, que se usa en casos de mantener relaciones coitales sin

proteccion.

d) Son las pastillas que se toman todos los dias a la misma hora.

2. ¢En qué casos deberia de usarse el anticonceptivo oral de emergencia (AOE)?

a) Cuando me olvido de tomar la pastilla o de ponerme mi ampolla y mantengo

relaciones coitales

b) En caso de ruptura del condén.

¢) En caso de violacion.

d) En caso de mantener relaciones coitales sin proteccion

e) Todas son correctas

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 36
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3. ¢Cual es la dosis correcta del AOE (Levonorgestrel)?

a) 75 mg de Levonorgestrel

b) 0.75 mg de Levonorgestrel

¢) 1.5 mcg de Levonorgestrel

d) 1.5 mg de Levonorgestrel

4. Como actlia en el organismo de la mujer?

a) Impide la ovulacién

b) Disminuye la movilidad de las trompas de Falopio

¢) Aumenta y espesa el moco cervical, dificultando el paso de los espermatozoides.

d) Todas son correctas.

5. ¢Cuél es el modo de uso correcto?

a) Una tableta de 1.5 mg de levonorgestrel dosis Unica dentro de las primeras 72 horas post coito.

b) Una tableta de 0.75 mg de levonorgestrel inmediatamente después del coito y una segunda

tableta de 0.75 mg de levonorgestrel 12 horas después de la primera dosis

¢) Una tableta de 0.75 mg de levonorgestrel dosis Unica dentro de las primeras 72 horas post coito

d) Ay B son correctas.

6. En relacion con la eficacia del anticonceptivo oral de emergencia (AOE):

a) Es menor (disminuye) si se toma el AOE maés cerca del coito.

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 37
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b) Es mayor (aumenta) si se toma el AOE mas cerca al coito
c) Es mayor (aumenta) si, se toma el AOE mas lejos del coito

d) Todas las anteriores

7. ¢(Cuéanto tiempo después de una relacion coital sin proteccion deben tomarse los

anticonceptivos orales de emergencia (AOE)?
a) Inmediatamente después de la relacion coital.
b) Dentro de los primeros tres dias posteriores a la relacion coital
c) Dentro de los primeros 5 dias posteriores a la relacion coital.

d) Después de 5 dias de la relacion coital.

8. Si una mujer embarazada toma un anticonceptivo oral de emergencia (AOE). ¢podria

perjudicar a su bebé?
a) No pasa nada. (No tendria efectos en su bebgé)
b) Si, producir un aborto.

¢) Si, ocasionar malformaciones en el feto.

9. En relacién con los efectos secundarios del Anticonceptivo Oral de Emergencia, se produce:
a) Irregularidad menstrual.

b) Fatiga.

¢) Mastalgia (dolor de mamas)

d) Ninguna de las anteriores.
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10. ¢Son posibles consecuencias del uso frecuente de AOE?

a) Infertilidad

b) HUD (hemorragia uterina disfuncional)

¢) Embarazo

d) Solobyc
RESPUESTAS
PREGUNTA RESPUESTA
1 C
2 D
3 C
4 D
5 D
6 B
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7 A
8 A
9 D
10 D
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CUESTIONARIO

1.- 2.- 3.-
Nunca Pocas Regularmente
veces

4.-
Frecuentemente

5.- Muy
frecuentemente

DIMENSION /ITEMS

USO: DECISION DE USO

Tomo el AOE, en una situacion de emergencia

USO: FRECUENCIA DE USO

Tomo el AOE todos los dias

USO: FRECUENCIA DE USO

Tomo el AOE de manera rutinaria

USO: FRECUENCIA DE USO

Tomo el AOE méximo 2 veces al afio

USO: CASOS DE USO

Solo tomo el AOE frente a una Emergencia

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G.
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USO: CASOS DE USO

Tomo el AOE si se rompe o se mueve el condén

USO: CASOS DE USO

Tomo el AOE cuando mi pareja eyacula afuera de la vagina

USO: CASOS DE USO

Tomo el anticonceptivo oral de emergencia, si fui victima de

violacién sexual

DIMENSIONES / ITEMS

USO: DOSIS DE USO

Para mejorar el efecto tomo una pastilla de AOE cada dia

USO: DOSIS DE USO

Tomo una pildora de AOE inmediatamente después de la relacion coital de

riesgo y otra 12 horas después

USO: DOSIS DE USO

Solo tomo el AOE con receta médica

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G.
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Anexo n° 4. Validacién de instrumentos

e cal
P oA e

CARRERA PROFESIONAL OF DBSTITRICA
ANEXO 3

Instrumenio de investigacon

CUESTIONARIO
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: *NIVEL OE CONOCIMIENTOS ¥ USO DEL ANTICONCEPTIVO ORAL DE
EMERGENCIA EN USUARIAS DEL CENTRO DE DIAGNOSTICO SANDOLAB, CALLAD -
DICIEMBRE 20217

INVESTIGADORES:
Cueva Ramirez Ruth Smith
Nato Ayllon Rocio Giannelly

Indicacion: Sefior especalsta se le pide su colaboracidn para que lusgo de un
riguroso andlisis de los fems del cuestionarnio de [ encuesta que e mostramos,
marque con un aspa &l casillero que cree conveniente de acuerdo con su critenio y
expefiencia profesional, denotando si cuenta o no con los requisitos minimos de
formulacién para su posterior aplicacidn.

1.« Muy 2.-Poco 3.- Regular 4.- Aceptable | 5.- Muy

DIMENSION: SOCIODEMOGRAFICO

INDICADOR: EDAD

1 | ¢Cudl es su edad? x

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 44
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WN T sE
bl Tl TR

CAFRL A FRDAGSORAL O DESTITEICA

DIAGNOSTICO

INDICADOR: GRADOD DE INSTRUCCION
E
2 4 Tl ex =y grado de insbruccdn®
a Frmaria
b Secundana
c. | Sup=riar
INDICADOR: ESTADD CHVIL
3 | pCudl ex s estado ol ? ¥
a Sollera
b Carmada
c. | Convivienls
d Wiudia
DIMENSION: CONOCIMIENTOS SOBRE EL A0E
INDICADOR: DEFIMICION
LCudl es & definicidn cormecla del antconcegplivo i
oral de smergencia [(ACDE)T
a Un melodo mecdnico
b Un melodo de Barrera gue mpide & paso de o=
s pEmmaloZoedes
Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 45
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oL b b=t

A edal e Sl T8 TH

CEFALEA FRDAEDRAL O DESTITEHOAL

t. | Es un méloda hormonal, gue se usa sn casos de
mani=ner redaciones colales =n proleccitn.

. | Son las paslillas que == loman lodos bos dias a la
mismea Fara

INDICADOR: CAS0OS DE USD

Z | (En gué casos deberia de usarse =l anticonceplivo ®
aral de emergenca (ADE)T

a | Cuarndo me olvido de lomar la pasziila o de
ponerme mi ampolla ¥y maniengo  relaciones
coital e

b. | En caso de violacion y ruplura de conddn

£. | En camo de maniernsr relaciones coitales  sin
prabesccidn

d. | Todas son cormecias

INDICADOR: DOSIFICACION

3 | pCudl e= la dosis cormecta del AOE X
{Levonorgestrel )7

a | 75 mg de Levonongesire|

b. | 0.75 mg de Levonomgesine=|

t. | 1.5 mog de Levonongestne
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"IN ED

(g B = B B ]

CRFALEA FROACEOhALCD DBSTITRICIL

1.5 mg de Levonorgesine

INDICADOR: MECANISMO DE ACCION

L Cdmo actda en & organsmo?

Inhibe la cvulacitn

Disminuye la motiidad de los hikos en las irompas
de Falapio

Aumenta y espesa & mooo cervical, dificultanda el
paso de espermabafoides.

Todas son cormectas

INDICADOR: CASDS DE LSO

Modo de uso cormacio:

1.5 mecg de levonorgesirel dosis dnica dentro de ks
pomeras 72 horas posl coilo.

0.75mgr de levonorgestrel  nmediataments
después del coito y 0.75mgr de levonorgestrel 12
horas despuds de la primera dosis

0.7Smgr de levonorgesirel doss Onica deniro de
ks primeras 72 horas post coilo

& y B son comrectas.
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P el Dol S8 TH

CAFALEA FRDASEORAL OC DRSTITHOA

INDICADOR: EFICACIA

& | Enredacidn a la eficaca del ADE, &5 cormecha: X
Es menor si se ioma & ADE mas cerca del coilo.

a

b. | Es mayor s o= boma o ADE méds cerca al coila

t. | Es mayor si, s= loma & ADE més lejos de| coito

d. | Todas las anderiores

INDICADOR:

T L Cudinio empo después de una refacdn coital sin ¥
pralscsdn  deben lomarse Bs  anliconceEplivos
orales de emergencia? (pildora del dia siguienie)

a | Inmedalaments lvsgo de la reacidn saxual.

b. | Deniro de las primeros ires dias

t. | Dentro de los primenos 5 dias

d. | Despuedts de los 5 dias.

INDICADOR: EFECTOS SECUNDARND

E |Si una mujer embarazada toma un anbconceplive X
oral de emergencia (pildora del dia siguienie)
fpodria perjudicar a su beba?
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N’ FrAiAia e reTE

CAFALEN FROAGORAL OO DRSTITRICA

a Mo pasa nada

b. | Aboria

c. | Malformacion del feta.

Complcaciones con la salud de la madre

INDICADOR: EFECTOS SECUNDARID

B | (Cudl e= & slecio secundario del Anbiconceplive ¥
Oral de Emergencia?

a | Imsgularidad menstrual

b. | Faliga

t. | Mastalgis (dolor de mamas)

d. | Hinguna de las anleriores

INDICADOR: EFECTOS SECUNDARID

0| ¢ Cudl podria ser una de |as consecusncias del uso ¥
frecusni= de ADE?

Infertilidad

HUD (hemorragia wierina disfunci onall)
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CAFALRA FADFCEChAL DD DERSTITRILLA
AMERD 5

INETRUMERTD DE OFMION POR JUECID DE ExPEs T 0%

OATLDS GENENSLES:

Apellidos ¥ Hombrs del Inkfo man®a Camgo o Imelfscdn donde labcra Hombm del Eufcnal (e dal
Instrumenio Irtru menfo
Lirdrragm: D sossas Ui uidesd Friveds del Forms Y alider del |srinsTaTEs Comevn A rer Furts Sarmith,
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N

A

L
N UsiDREDAD
FRIGALA ORL MORTE

CARRERA FROFESIONAL DE DESTETRICIA

Lima, & de enero del | 70120150 B44Z2TE1E
2022
Lugar y fecha DMl N® Firma del experio Teléfono

Observaciones

1. Recomiendo modificar la pregunta 5 ya que en la pregunta 7
habla sobre el tiempo de toma. Puede modificarlo por
ventajas del AOE

2.

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 52
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ANEXO &
Instnumento de inveshigacion
ENCUESTA
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIE: "HIVEL DE COMDCIMIENTCE ¥ US0 DEL ANTICONCERT MO ORAL DE
EMERGEMNCIAEM USUARIAS DEL CENTRO DE DLAGMOSTICD SANDOLAR, CALLAD
« DICIEMEBRE 20217

INVESTIGADORES:
Cueva Ramirez Ruth Smith

Naba Ayllon Rocio Giannelly

indicacion: Seflor especialista == le pide su colaboracdn para gue lusgo de un
rigurosa andisis de los flems del cueslionario de la sncuesia que |e mostramos,
margue con un aspa o casillers que cree convenienle de acuerdo con su crilerio
y experiencia profesional, denotando =i cuenta o no con los resquisilos minimas de
formulacdn para su postenar aplicacdn

1.~ Muy 2.- Posto 3.- Regular 4.- Aceptable |B.- Muy
poca aceptablo

DIMENSION ATEMS 112 |3 |4

US0: DECISION DE LSO

Tamaria & A0E, 5l TENGo LN sitniac] o de ErF!I'I"E,l!I'!CH

us

O: FRECUENCIA DE IS0

1

Bl &0E, s toma tados los dias

USD: FRECUENCIA DE LSO
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A e Ty

CAmmEE PROPFEL(NAL DF (ESTETEICIS

Hombres vy Apelidos | Jeoanna Lizamrags Carasco | DMl N® | F20150
Comeo electronico | liza_j ci@hotmail.com

Grado scadémico Magister Telsfono | BL22TE1
i
Mencion
FAma

Lugar y fecha: Lima, § de enero del 2022
ANEXD 7

HOJA DE RESPUESTAS

1. My en £ 3 -mi n 4 - OB BpEnTn 3 By
desatinethy | Sesatusnto desa e 48 et i)
it
ANEXOE

N ITRUNENTD DE OFINION POR JUICID DE EXFERTO R

D&TO ¥ BENERALERN:
Apwllldos y Nombres del Informanie CErgo v IngSHusitn domde IBbora Hoenibre del ubarin| iwuh el
Intéramento Imctrumssin
wzimrege De—wcs Jroee e wFrveaiel Forde i Nl whitc e Fefworis Eawrtwe Sr=vren ik Y
Bt roalgee e bt oyt iy R
s el

= S Uk ==y 48 Iy - = - - A = -
Thulo o I "L O CONOCRAENTIDS ¥ WD OFL ANTICOWCEF TS DRk OF FWERDE oA FY Wi iR g oL CowTg OF
Swanlenis JaNSoLAE SALAS - eERwEer 251"
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N

LASHLEEA FRUFLGIUNAL CS DU EETHEL LS

ANEXD 3

Inztrumento de investigacion

CUESTIONARIO
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO OE INVESTIGACION:

TESI5: "MIVEL DE CONOCIMIENTOS ¥ LES0 DEL ANTICOMCEPTIVO ORAL DE
EMERGEMCLA EN USUARIAS DEL CENTRO DE DIAGNOSTICD SANDOLAB, CALLAD -
DICIEMBRE 3021"

INVESTIGADORES:
Cueva Bamirez, Ruth Smith
Mata &dlon Rocio Giannslly

Indicacion: Senor especialists 52 le pide su colaboracion para que luego de un
igurcso andlisis de los tems del cusstionario de 3 encuesta que le mostramos,
miarque con un aspa & casillers que cree convenients de 0 CON SU critsnio y
experiencia profesional, denotando si cuents o no con los requisites minemos de
formulacion para su pastenor aplicacion.

1.- Muy 2-Poco 4-Regular | 4.- Aceptable | 3.- Muy
poCo aceptable

DIMENSION: SOCIODEMOGRAFICO

INDICADOR: EDAD

1 | ;Cusl es su edad?
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INDICADOR: GRADOD DE INSTRUCCION

2 | ;Cusl es su grado de instruccion?

a. | Primana

L

Secundaria

2. | Supsrior

INDICADOR: ESTADO CIVIL

3 | ;Cusl es su estado civil?
a | Solters
o, | Casads

c. | Comiviente

d. | Wiuda

DIMENSION: CONOCIMIENTOS SOBRE EL AQE

INDICADOR: DEFINICION

1 | ;Cusl es Iz definicion comecta del anficoncepiive
oral de emergencia (ADE)?

a. | Un metodo mecanico

(]

Un metodo de bamera gue impide el paso de los
espermatozoides
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. | Es un metodo homonal, que se usa en casos de
miantensr relacionss coitales sin profeccion.

d. | Son las pastillas que se toman todos los dias a la
misma hora

INDICADOR: CASOS DE USO

2 | ;Enquecasos debena de usarse 2l anticonceptivo
oral de ememgencaa (A0E)7

a | Cuando me olide de tomar la pastilla o de
ponsrmne mi ampalla vy omantengo  relaciones
coitales

b. | En caso de violacion y ruptura de condon.

c. | En caso de mantensr relaciones coizkes sin

proteccion

d. | Todas son comectas

INDICADOR: DOSIFICACION

3| ;Cual es la dosis comecta del AOQE
{Lexnnoroestrel)?

3. | 79 mg de Levrparmssiel

b. | 073 mg de Leynnarpssire

o. [ 1.5 meg de Lewpnongsstns)
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N

d-| 1.5 mp o= Levanamestel

INDICADOR: MECANISMO DE ACCION

4 | ;Como actua en 2 organismo?

a. | Inhibe la cwulscion

b. | Disminuye la motiidad de los hilios en las trompas
de Falapin

c. | Aumenis y espesa el moco cenical, dficultando el
paso de espamratozoides.

d. | Todas son comectas

INDICADOR: CASOS DE S0

n

Modo d= uso comecio:

a | 1.5 megde leynnommestrel dosis Unica dentro de las
primeras 72 horas post cofo.

b | O73mgr de |evoporgesiisl | inmediatamernts

despuss del coite y 0.75mgr de levanongesied 12
horas despuses de Pzrl primera dosis

o | 0.75mgr de levonorgesirel dosis Unica dentro de
la= primeras 72 horas post coito

d. | Av B son correctas.
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INDICADOR: EFICACIA

8 | Enrelscicn ala eficacis del ADE, es comacto:

X E= menor 51 se toma &l A0E mas cerca del coito,

b. | Es mayor si s2foma el ACE mas cenca al coifo

2. | E= mayor =i, 52 toma el A0E mas lejos dal coito

d. | Todas las anteriores

INDICADOR:

7 | iCuanto fiempo despuss de una relacion coftal sin
proteccion deben tomarse los  anticoncepivos
orales de emergencia? (pildora del dia siguisnts)

a. | Inmedistamentz luego de la relacion semusl

£ | Dentro de los primeros tres dias

c. | Dentro de los primeros 5 dias

d. | Despues de los 5 dias.

INDICADOR: EFECTOS SECUNDARIO

Si una rmujer emibarazada toma un anticoncepiivo
oral de emerpencia (pildora del dia siguiende);
¢ podna perudicar a su bebs?
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N

A, | Mo pases nadds.

b. | Aboro

= falfarmacdn del fato.

Complicaconess con by sslod de la masd e

INDICADDR: EFECTO S SECIUFNDARIC

B ACudl es &l sfecto secundano del Anliconcegplive
Oral de Emangencia?

a. | Irregularidad menstrual

b | Fatiga

= Mastalgia (dolor de mamas)

d. | Minguna de las anteriores

INDICADDR: EFECTOS SECUNDARIC

10 £ Cudl podria ser una de las consecuencias del usa
frecuenie de ADET

Irlertiliclad

HUID (hemorragia wenina disfuncional)
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LREFLEA FRUOFLOMINAL Do DRSS EETR LS

ANEXD &
Instrumenso de Investigacion
ERCUESTA
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: "NNVEL DE COMOCIMIENTOS ¥ WSO DEL ANTICOMCEPTIG QRAL DE
EMERGERCIA EMN LESUARIAS DEL CENTRO DE DIAGRNCSTICD SANDOLAR, CALLAC
= ICIEMBRE 202 1"

INVESTIGADORE 5:
Cuava Ramirez Ruth Smith
Mato Aylian Riocio Giannelly

Indicacion: Senor especislisia se e pide su colsboracion para que luego de un
nguroso andlisis de los fems del cuestionario de |a encuesta que le mostramos,
marque con un aspa 2l casillero que cree conwenientz de acusrdo con su Criterio
vy experiencia profesionsl, denotando si cusnts o no con los reguisites minimas de
formulacion para su posterior aplicacion.

1-- Muy 2-Poco 4~ Regular 4 - Aceptable | 3.- Muy
PG aceptable

DIMEM IO ITEM 5 11234

U 30 DECISION DE WSO

Tomaria el A0L, si tengo una situacion de amergencis

U330 FRECUENCIA DE U 30

El OE, %= tama bodos las diaxs

U3 FRECUEMCIA DE U 30

wucva naliiics n. 9., INAwW AyHull . 3. P vo
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al G0 no e de uso rutinaria

U FRECUEMCIA DE U S0

4

CL ACE e Bormes madxime 2 veces &l ano

DIMEN SICH ITEM 5 1123

U2l CARDSE DE Us0

5

El &0E solo se torma en eventas especifions |ERERGERCIA)

U#0: CAS0S DE US0

(5]

Bl anticonceptivo oral de ermergencia se usa sl s2 rompe el preservativa, on el
acto colal

U2l CARDSE DE Us0

T

Mo es mecesario tormear & A0E, Simi paraja eyaculo fuera de [ cavidad
vaginal.

U2l CARDSE DE Us0

& | Puedo indicar la administracian &0C a una mujer que fue gebipade
vialencia senual, en los glirnas 2 dis
DIMEM SIOME & 1 ITEM 2

U0 DOENS DE UED

2

Bl 82, s tomia ura pasiilla ciara, cada dia & la misma Foma

Ua0: DOENSDE LD

10

deba tomar 1.5meg de |gppnpgesiosl una sob ver, inmediaamenie despuds
del acto coital de riesga.

U DOSIEDE URD

11

Bl médico debe indicar con ura receta médica b dosis cormecta para [ -

PROMEDIO DE VALORACION
OPIHION DE APLICABILIDAD y
-
) My posco 1Pacn o] Repular ) Aapbahle l;l{l"i'du:.- S phafle
1 &

Cueva Kkamirez K. >.; Nato Aylion K. L.

p. oo




N

UNIVERSIDAD
PRIVADA DEL NORTE

“NIVEL DE CONOCIMIENTOS 'Y USO DEL

ANTICONCEPTIVO ORAL DE EMERGENCIA EN
DE DIAGNOSTICO

SANDOLAB, CALLAO — ENERO / FEBRERO 2022”

USUARIAS DEL CENTRO
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AMEXO 3

Instrumento de invesfigacion

CUESTIONARIO
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: "NWVEL DE CONOCIMIENTOS Y USO DEL ANTICONCEPTIVG ORAL DE
EMERGEMNCIA EM USUARIAS DEL CENTRO DE MMAGNOSTICO SANDOLAR, CALLAD -
DICIEMBRE 20217

INVESTIGADORES:
Cueva Ramiraz REuth Smith
Mato Ayllon Rocio Giannelly

Indicacion: Senor especialista == le pide su colsboracion para gue luego de un
riguroso anslisis de los items del cuestionarc de la encuesia gue le mostramios
margue con un aspa =l casillero gue cres convenienie de scusrdo con su crteno y
experiencia profesional, denotando =i cuenia o no con los requisitos minimos de
formulacian para su posterior aplicacion.

1.- Muy 2.- Poco 3.- Regular 4.- Aceptable | 5.- Muy
poco aceptable
DIMEM 510M: SOCIODEMOGRAFICD 1|2 [3 [4 |5

INDICADOR: EDAD

1 | ;Cusal es fu edsd?

INDICADOR: GRADO DE INSTRUCCION

2 | :Cusl es el grado de instruccion?

a. | Primaria

k. | Secundara

c. | Superor

INDICADOR: ESTADD CIVIL

3 | iCusl es el estado civil?

Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 69
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Cammens FeOreliOnAL DE OESTETRICIA

g. | Soliers

b. | Casads

c. | Conviviente
d. | Viuds

DIMEN SION: CONOCIMIENTOS S0BRE EL AQE

INDICADOR: DEFINICION

oral de emeargencia (ADE]}?

1| ;Cual es |z definicion mas precise del X
anticonceptivo oral de emengences [ADE)?
a. | Un método mecanico
b. | Un metodo de bamera que impide el paso de los
espermatozoides
¢. | Es un método hormonal, gue == usa en casos de
mantener relaciones coitsles sin proteccion.
d. | Son las pesiillas que se fomsan todos s diss s s
rismea hiora
INDICADOR: CAS0S DE USD
2 | :Engue casos debens de usarse el anficonceptivo X

Cumndo me olvido de tomar la pesiills o de

ponerme mi ampolls ¥y maniengo  relaciones
coitsles

En caso de rupturs del condon.

En caso de violacion

En caso de mantener melsciones coisles sin
proteccion

2.

Todas son comectas

INDICADOR: DO SIFICACION

3

iCual es la dosis comecta del AOE
(Levonorgesirel)?

75 mg de Levonongestrel

0.75 mg de Levonorgesire]

1.5 mcg de Levonorgesire]
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Cammens FeOresionaL o GesTeTmICIA

d.
1.5 mg de Levonorgestrel
INDICADOR: MECANISMO DE ACCION
4 | ;Como achia en el organismo de ka mujer? X
a. | Impide la ovulacion
b. | Disminuys la movilidad de las frompas de Falopio
2. | Auments y espess &l moco cervical, dificultando el
paso de los espermaiozoides.
d. | Todas son comactas
INDICADOR: CAS0S DE US0D
5 | :iCusles el modo de uso comecto? X
ga. | Una tableta de 1.5 mg de levonorgesinel dosis
Unica dentro de las primeras 72 horas post coito.
b. | Una tsbleta de 075 mg de levonorgestrel
inmediatamente después del coito y una sagunds
tableta de 0.7% mg de levonorgestrel 12 horas
despues de la primera dosis
2. | Une tableta de 0.5 mg de levonorgestrel dosis
unica dentro de las primeras 72 horas post coito
d. | AwB son correctas.
INDICADOR: EFICACIA
8 | En relacion con la eficacia del anticonceptivo orsl X
de emergencia (AJE):
a. | Es menor (disminuye) =1 se foma el ADE mas cerca
del coito.
b. | Es mayor (aumenta) si se toma el AOE mas cerca
al coito
¢. | Es mayor (aumenta) =i, se toma el ADE mas lejos
del coito
d. | Todas las anterioras
INDICADOR:
7 | ¢Cuanto tiempo después de una relacion coital sin X
profeccion deben tomarse los anticonceptivos
orales de emergencia (A0E)?
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Cammpms PeOrESONAL DE GESTETRICIA

AMNEXOD 4
HOJA DE RESPUESTAS

FREGUNTA RESPUESTA

= Rl ] R L= T B D A P
D= |x(mo|o| 0|00

b. | Fafigs

c. | Mastsigia (dolor de mamas)

d. | Hinguna de las anteriores

INDICADOR: EFECTOS SECUNDARIO

10| ;Son posibles consecuenciss del uso frecuents de
ACE?

g. | Infertlidad

b. | HUD (hemomagia utenina disfuncionsal)

c. | Embarazo

d. | Solobyc

Cueve
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ANEXD B

IN ITRUMEENTO DE OPINION FOR JUKCID DE EXFERTOE

DATOE BENERELEE:

oral de emsrgenola

. MNombre el Autoria] sch del
Apallidoc y Hombrec del Informenis: Cargo & incthsolos donds labora - s o
Coectioneria cobre Cueyva Famrsr Byt
nkeel da S
pimemtos ¥ wen
VICTOR JOEL TANCHETZ ROMERD DCENTE TF UFH oo
ool anHoonpapieo

MIin Alinr HooiD
Soarrasly

Thulc da Ex Invectigsolén: Nivel ¢= conosdmieator v weo del anticonceptivo oral de smergenoka =n wouarisc del Centro de
Diagntctioo EANDDLAE, Calkso - dicksmbre 2021

AGFECTOE DE WALIDACION:

W phin e s bt

Cologus & pOrosn o Inrbsmyaka.
DEFICIENTE REGULAR ELUERA MUY EUENA EXCELENTE
32 05 2-40%= 41-B05= 1B 21-100%
1 1 2 2|13 |23 |4 |4 |55 |6 |8 T T I|E B |5
INDICADDRE 3 CRITERM B ols |1 g |1 g 1 6 1 & 1 & 1 § 5 1 s |+ 95
11 |22 |3 |3 |4 |4 |56 |7 B |&a |92 |9
ERE-EE-] a5 |D -ELIEE- AR NE-EE D -] 0 |5 10
E=sta formulsdo con
ELARIDAD s SErinads ]
Esld  meprasacd  &n
conoucias o
DEJETIVIDAD | actislaiies
chservabies &0 una
DG An TRt X
Fartid 0wl EreEeC O
ACTUALIDAD la N ¥ Ia
tecnilnoia X
ORGANIZACID | SR dna
N Crganinacitn Ggea
cohensme. X
Comprorce U]
aRpecios ingdicsdons,
BEUFICIEMCIA sub caoains,
G frassraang | an
cantidad y cakdad X
ADECUB00 para valors
I& arPossteras G e W an
HMTENCIOHALI |la ¥ o kb msbscién
DAD ErR amhas Cn
celsHnados Supshon ¥
oo ]
COMEIETENG] | Basado &n &sedscins
A tecricn - cent oo X
Ertr= o= indices,
COHEREMCIA in Atk " ks
Gl Mmeraiangg X
L BEIEEEES
-EI'DEI*IJLEIEII mmﬂn .;!I..‘.lm
el G roetE X
FROMEDID
ProscedF il aplracion E
SEI0E O APLCaBUDES Procede su aploscion pevn enanlamienia de | obseveloses gt s afjanlan
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Cammems FROFESEONAL DE OESTETAICIA

ANMEXD &
Instrumento de investigacion
ENCUESTA

FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS )
VALIDEZ DEL INSTRUMENTD DE INWVESTIGACIOMN:
TESIS: "NIVEL DE COMOCIMIENTOS Y USD DEL ANTICONCEPTND ORAL DE
EMERGEMCLA EN USUARIAS DEL CENTRO DE IMAGHOSTICD SANDOLAB, CALLAD
- DICIEMBRE 2021°

INVESTIGADORES:
gueua Ramirez Ruth Smith
Mato Ayllon Rocio Giannelly

Indicacion: Senor especislista s= le pide su colsborscion paras gue luego de un
rigurcso anslisis de los items del cusstionario de la encuesta gue le mostramos
marque con un aspa &l casillero gue cree convenienie de acusndo con su criterio
y experiencia profesional, denotando si cuents o no con los requisitos minimas de
formulacion para su postenior splicacion.

1.- Hunca 2.- Pocas 3.- 4.- 5_- Mury
WECES Regularmente Frecusntemente | frecuentemente
DIMEN SION [ITEMS 112 |3 4 |5

US0: DECISION DE LSO

Tomo el ADE, en una situscion de emergencis. X

U50: FRECUENCIA DE US0

i

Toma el AQE fodos los dias X

U50: FRECUENCIA DE 'S0

3

Tomo el ADE de manera rutinana X

U50: FRECUENCIA DE 'S0

4

Tamo el A0E meximo 2 veces al afio X

U50: CASOS DE US0

5

Solo tomo el ACE frente a2 una Emergencia. X

U5D: CAS0S DE S0

4]

Tomo el ADE si se rompe o s mueve 2l condon. X

UsD: CAS0S DE US0

=

Tomo el ADE cusndo mil pareja eysculs sfuers de ls vegina X
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W50: CASOS DE USO
& | Tomo el anticonceptivo oral de emergencia, si fui victima de X
violacion. sexual
DIMENSIONES | ITEMS
Us0: DOSIS DE WSO
8 | Para mejorar el efects tomo una pastilla de ADE cada dia. X
Us0: DOSIS DE WSO
10 | Tomo una pildora de ADE inmedistarmente despuss de la relacion X
coital de riesgo y otra 12 horas despues.
Us0: DOSIS DE WSO
11 | Solo tomo el AQE con receta medica. X
PROMEDIO DE VALORACION | muy scezsatis
OPINION DE APLICABILIDAD
a} Muy poco by Poco ¢} Regular d) Aceptable =) Muy aceptable
Mombres y Apelidos | VICTOR JOEL SAMCHEZ DMl N® | 41108904
ROMERDO
Comeo electronico Victor.sanchezi@upn. pe
Grado academico Magister Tekfono | 612058338
i,
Mencion Obstetricia con mencion en salud sexusal y reproductive
Firma
Lugar y fecha- Lima, 21 de energ de 2022
ANEXO 7
HOJA DE RESPUESTAS
1.- Nunca 2.- Pocas 3.- Regularmente 4 - Frecusntermneants | 5.- Muy
WECES frecuentaments
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Cammens PROrESONAL oE SESTETRICIA

AMEXD B

HETRUMENTD DE OFINION FOR JUICKD DE EXFERTODE

DATDE GENERALEE:

VICTOR JOEL BANCHEZ ROMERD

DMMCEMTE TF UPH

ponosimenbac ¥ Beo

ol antloonoeptnag
pral de emergenoka

i N:ombre del Ayuiora] ) oel
Apsllidon ¥y Hombres @l Informanis: Cargo & Insttaolon Gonde Rbora - i Inck niln
Cuescbonerio cobme Ty Foamrar Ragk
nivel de S

Fitn Eylion Rooo
Gugwrrually

Titulo da k= Invectgeolén: Kivel ds oonocimiantss v uoo del antooncaptivo oral de smergencds =n souarisc del Centro e
Dlagnictioo EANDOLAE, Caliso - dicksmbre Z021

ABPECTOE DE VALIDERCIDN:

Cologues sl poroamiajs, cegln Ebenaio.

INDICADDRE E CRITERID B

.

DEFICIENTE REGULAR

21-40%

41-805% 1

MUY EUEMA

3] H-108%

EXCELENTE

& 0 e f2 |3 f 30

)

g

4l A i

a
S 11 145 |0 M0 | 35 |0

afi | 57
i,

&l |65 | ™

B o | &S

1!

Eaad  Formulads
ISy PR RO .

CLARIDAD b

[=-~ T ]
[re gl t 1]
aoteidades.
i abias
TN

o
=]
OEJETIVIDAD

&n  una

Aispuado 3l avancs e
& Casaeial ¥ ]
iscnaiogia.

ACTUALIDAD

Custs una organacin

OREBANZACION Wioies pohegns

ORI 6 1)
FpeEchoE [ NdCacores,
s escalas,
TR SO | e
cariciad v calicdad

BUFICEENCIA

Aosoudio para valkorar
by anfands de g V) e
& WD o 3 redacicin erine
ambas, L
dElEImIracas Sueias
o falc

INTENCIDMALD
ap

Gasada en  ERpecics

CONBISTENCLIA SO - chemifioo.

Crire iD= nooes,
o adoas o lag
TN SO,

COHEREHNCIA

Las soiralemas
aponde al prophsbo
g desgnasico

METODDLOELA

slje]

Procpsds s aplracion

NN DE APUICABILIDAT:

KU procede s apboacion

Procede su azivscion prevw Esarlamisnic de L& cbeemviose gue o sfunla
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“NIVEL DE CONOCIMIENTOS 'Y USO DEL
ANTICONCEPTIVO ORAL DE EMERGENCIA EN
USUARIAS DEL CENTRO DE DIAGNOSTICO
SANDOLAB, CALLAO — ENERO / FEBRERO 2022”

Lima, enegro 21 da
2023 41105304 N 20SSI5E
Lupgar y fecha DHI N® Firma del expario Teléfono
Observaciones
1. 5e sugiere gue el instrumento sea autodiligenciado.
Cueva Ramirez R. S.; Nato Ayllon R. G. p. 77
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Anexo n° 5. Carta de autorizacion para la toma de muestra de la institucion

CARTA DE AUTORIZACION DE USO DE INFORMACION OF EMPRESA N’ P

WA DA W

Yo Days Sotis Lopes, dertlcaso con DN 42104154, o0 174 Cabdud de Gamris Gensal
a-u;.mvm Dagrstico Sandaiat con R 1) C N"20802308238 sticads an i

OTORGO LA AUTORZACION,
Al maficr Roco Glannely Sais Axton idestiicaso con DN N'72334121. egreamds de ' (X Canea
profeoned o ( Pregrama de Posirade v Oteletios pers que Wics 13 SQUeND v e Ly

© Dufcs estedintcca dw ey pacTIns FEndOis en o centro Stagroesos Bancolat, Cutes.
= Colos de 108 Moranos de dencids, ademay @6 106 NAIICE S oo protesiorales 08 dred o4

Gmecoiogly que Iaboren 0 3 ¥eltscdn
L 3] e chas dasde o
.w'“ww Jperviedas e So Aoembie So ats 202!

m.um-abmm”muwmu
= Uy pubicacian de 108 /suladis ctlirsdon con of sxdsdio B 1eekzar

Con la fratced de gus pUsEh Jesanobier 4 | JTrabes de Iowsetgaodn (X)Tess ITdap
AN DAoles 0NN Dite opter al reco de ( m.cmlmuxn&w

RO0ue00 Gt pire ol ke Sebetts 30 1T0WN. ol Spuerts resut . e
. ww'“&.m.mumhmm e
. Imﬂmummumundm
Faciad) pava auttrine of usc de I InlceTIaSON de W rpETERcEn wumam-::.

+ Copls del DM de Representants Legal © Rapresonnonte 08l dres sars vaikdy 34 fimsa o1 of

bl SEYOPER |

0040 £4 2O0UVENTD CON AL AL 200 [ S p————

THOAA D8 WHINDA JLATTD 0 s Pigoa 1l
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CARTA DE AUTORIZACION DE USO DE INFORMACION DE EMPRESA N ynvesoan o

Yo Daysi Solis Lépez, izentificada con DNI 42104184, en mi calidad ce Gerants General,
aala empresainstitucién Centro Diagnostice Sandolab con R.U.C N°2Z0802308236, ubicada en I3
ciudzd de Callao.

OTORGO LA AUTORIZACION,

Al sefier Rulh Smith Cusva Ramirez, identficade con DNI N°73611363 egresade de la (X) Carrera
profesioral o { 1Programa ¢a Pestgrade de Chstetricia para que ulilice i2 sigulente informacidn ca 2
cmprese:

- Dstos estadisticos de las pacantes atendidas an el centro dipgnostico Sandoisb, Callso.

- Datos ¢z les horarics de atencién. ademe de los heraries da los profasionales del drea de
Giracalogiz que iaberen en 1 ingtituclon.

- Infoemacicn de Iz programacién e citas agondadas desdz el mes de diciemzee del afo 2021
a Fezrere del adc 2022

- AC2eso a las instsletienes de |2 empresa para poder ejecutar de manara pressncial las
encuestas,

- Usoy pubitacién de ics resullados chtenidos con 1 estudio = reclizar.

con Iz finalidad de que pueda desaralizr su { )Trabeio ce fmvesiigacion, (X)Tesls o { )Trabzjo c2
suficizncia profesional para optar 2! grado de { }Bachiller, ( Wizestro, { J0oster ¢ { X)Titwlo Profesional.

Recuorda que para ¢l tramite deberis adjuntar también, ¢l siguienta ragusito segun too de empresa;

* Vigencla ¢e Poder. fpara of casa da empresas privadas).

e ROF ! MOF ! Resolucién de desiznacion, u otro documento que evidencle que el firmante este
facumaco para aulorizar el vso de Iz informacén de ia Organizacisn. (pare 5f caso de ompresas
plaicas)

¢ Copia del DNI de! Representante Legal o Reprasentants del d¢ea para validar su Grma en =
formato.

Indicar si el Representante que autcrize la infermacion da la emgeesy, solicia mantener el nombre ©
cuzlquier cistintive d2 13 emprass en reserva, marcando con uns *X” 13 opcidn Ealesermads. [

{ )} Mantensr en Reserva &) nomive o cuslquier distintive <s la empresz; o 1
&4 Mencionar el nombre de iz empresa.

—__ DAYSISOUSLOPEZ .
Firma y soli Legalo
Represeniznte del drea
DR 42104y

El EgrecadaBachiller gaclara que !0s datcs emaies en asta carta ¥ en & Trabzjo d= Invesigacdn, en l2 Tess
SON Suténtizos En case ce covprebarse ls ‘alsedad ge datos, e Egrosado sord sometido 2l inicio dal
procedimianta SEcplnadio corsspondienle. ssimismo. gsumya loda la reszonsaRildsd ante poaibles aosiones
legiles que la emprasa, oiorgants de mformacdn, pusda ejecutar,

-
T A

——e

‘ Firma del Egresado
on: #3611 369

" CODICGO DE DOCUMENTO CCA-F-REC-VAC05.04
FECHA DE VIGENCA 21/05/2020

]
/.
{ AL/
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Anexo n° 6. Base de datos
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Archive  Editar  Ver Datos Transformar Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SHEB e~ BLEAE R BT 206
|

TomaelAOEen g TomaelAOEto|  TomaelAOEde| g TomaAOEmax) gTomaAOEfrent TomaAOEsise, TomaAOEpore  TomoAOEsifui  Paramejorarel TomoAOEinm  SolotomoAOE| &)l
.{l situaciondeem| doslosdias {l manerarutinari Zvecesalafio eaemergencia {l rompeomueve dnafu i {l fe AOD .{l édi
ergencia a conddn del, G | Ecadadia pué ca

1 1 1 1 4 4 4 1 4 1 4 2
2 1 1 4 4 1 4 1 4 4 4 1
3 2 2 1 4 4 4 2 4 2 4 4
4 1 1 1 1 1 2 2 1 2 1 1
5 1 1 2 1 1 2 2 1 2 1 2
6 3 3 3 2 2 2 2 2 2 3 3
7 2 2] 2 2 4 4 2 2 2 4 4
8 2 2 2 4 3 2 4 4 2 2 1
9 2 2] 2 2 2 4 2 4 2 2 4
10 4 4 4 2 2 2 4 2 1 2 4
" 1 1 2 2 2 1 1 2 1 2 2
12 4 4 4 2 2 4 4 2 1 2 1
13 1 4 1 1 4 2 1 4 5 2 4
14 1 1 2 1 1 2 1 1 1 2 2]
15 1 1 1 1 1 2 1 2 1 1 1
16 2 2 4 2 4 2 4 4 2 2 1
17 2 2] 2 1 4 2 4 2 4 4 2]
18 2 2 5 1 4 2 2 2 4 3 1
19 0 2 4 4 4 2 2 2 4 4 4
20 2 2 3 2 1 4 2 2 2 4 3
2 2 2 1 1 1 4 2 4 2 4 4
2 4 4 4 2 1 4 2 1 2 4 4
23 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 1
24 1 1 1 2 2 1 2 1 2 1 1
25 4 4 4 4 1 4 1 1 2 1 1
26 2 2] 2 1 1 4 4 4 2 4 4
a 1 4 4 2 2 2 2 1 4 1 4
28 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 1

.- e\t v——vvesvvessss———————
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