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Resumen 

 

La presente investigación tuvo como objetivo identificar si existe relación entre Nivel de 

conocimiento y el uso de la píldora de emergencia en los adolescentes de una Institución 

Educativa en Carabayllo, 2025. El estudio fue de tipo prospectivo cuantitativo 

correlacional, y diseño transversal. La población estuvo conformada por 110 

adolescentes, de los cuales se tomó una muestra de 86 participantes. La recolección de 

datos se realizó mediante un cuestionario, cuya fiabilidad se determinó con un Alfa de 

Cronbach de 0.843. Los resultados principales indicaron que el nivel de conocimientos 

fue medio y alto con 33.6% y 33.7% respectivamente, Y la frecuencia de uso un 55.8% 

no usaron la píldora de emergencia y un 44.2% si lo usaron. Se concluye que la mayoría 

de los adolescentes presenta un nivel de conocimiento medio y alto sobre la píldora de 

emergencia; sin embargo, se evidencian deficiencias en el mecanismo de acción, forma 

de uso y efectos secundarios, lo que demuestra la necesidad de reforzar la educación 

sexual integral. 

Palabras Clave: Adolescencia, anticoncepción oral de emergencia, 

conocimiento, salud sexual, Perú. 

 

 

  



“Nivel de Conocimiento y uso de la Píldora de Emergencia en 

adolescentes de una Institución educativa de Carabayllo, 2025” 

 

9 

 

CAPÍTULO I: INTRODUCCIÓN 

 

1.1 Realidad problemática  

La adolescencia es una etapa clave del desarrollo humano, comprendida entre los 

10 y 19 años, caracterizada por importantes cambios biológicos, psicológicos y sociales. 

Durante este periodo, los adolescentes comienzan a explorar su identidad y su sexualidad, 

lo que conlleva la posibilidad de iniciar relaciones sexuales, a menudo sin la información 

o preparación adecuada para ejercer una sexualidad responsable. Según la Organización 

Mundial de la Salud (OMS), los adolescentes son una población vulnerable en materia de 

salud sexual y reproductiva debido a la falta de acceso a información precisa, a la escasa 

educación sexual integral y a los tabúes socioculturales que limitan el diálogo sobre estos 

temas.(1) 

A nivel mundial, la OMS estima que aproximadamente 21 millones de 

adolescentes entre 15 y 19 años en países en desarrollo quedan embarazadas cada año, y 

casi la mitad de estos embarazos no son planificados. (2)  Este escenario se relaciona con 

el desconocimiento y el uso inadecuado de métodos anticonceptivos modernos, entre ellos 

el anticonceptivo oral de emergencia (AOE). Dicho método, según la OMS, es seguro, 

eficaz y recomendado para prevenir embarazos no deseados cuando se utiliza dentro de 

las 72 horas posteriores a una relación sexual sin protección. No obstante, el uso del AOE 

en adolescentes continúa siendo limitado, principalmente por la falta de información 

veraz, la influencia de mitos y prejuicios culturales, y las barreras de acceso en el sistema 

educativo y sanitario. (3) 

Según la OPS, en América Latina y el Caribe, la tasa de fecundidad en 

adolescentes de 15 a 19 años era de aproximadamente 60,7 nacimientos por cada 1 000 

jóvenes en 2020, lo que refleja una ligera disminución respecto a años anteriores; sin 
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embargo, esta cifra sigue siendo elevada en comparación con otras regiones. Esta 

situación evidencia que muchos adolescentes enfrentan barreras importantes para ejercer 

sus derechos sexuales y reproductivos, y que una cantidad significativa de embarazos en 

jóvenes menores de 15 años son no planificados, lo que muestra la necesidad de mejorar 

la educación sexual y el acceso a métodos anticonceptivos efectivos.  (3) 

En el Perú, el Ministerio de Salud (MINSA) en el 2024, sostiene que la píldora de 

emergencia es un método no regular que ayuda a prevenir un embarazo no deseado, que 

se puede indicar en cualquier edad o paridad y que no se le considerada un método 

abortivo, puesto que su mecanismo de acción se basa principalmente en inhibir o retrasar 

la ovulación, siempre que esta no haya ocurrido al momento de la ingesta. Asimismo, su 

uso debe ser considerado únicamente como un método de emergencia cuando se ha tenido 

relación sexual sin protección o falla el método anticonceptivo por su uso inadecuado o 

incorrecto. (4) 

 Según, el Instituto Nacional de Estadística e Informática (INEI) informo que, 

aunque la prevalencia de embarazo en adolescentes ha mostrado una ligera reducción en 

los últimos años, persisten diferencias marcadas entre el área urbana y rural, donde 1,611 

adolescentes entre los 10 y 14 años se convirtieron en madres, también, el 70% de 

embarazos en adolescentes de 15 a 19 años fueron no deseados, mostrando así el inicio 

muy temprano de la maternidad en sectores vulnerables. (5) 

Según la ENDES 2024, la tasa de embarazo adolescente a nivel nacional alcanzó 

el 9,2%; sin embargo, en las zonas rurales esta cifra se incrementó hasta el 18,3%, donde 

se encontró que el mayor porcentaje fue en la región Selva (9,3%), asimismo en la Sierra 

fue de un 8.2% y en la Costa 8.1%.  Reflejando una situación más crítica asociada a 

contextos de mayor pobreza, menor acceso a educación y mayor vulnerabilidad a las 

adolescentes en la región Selva. Por lo cual, siguen existiendo barreras que necesitan 
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atención y que está afectando el desarrollo integral de las adolescentes y limita su 

proyección educativa, social y económica. (6) 

Aunque parte de estas gestaciones podría prevenirse mediante métodos 

anticonceptivos, se identificó que solo el 21,2% de las adolescentes había utilizado alguna 

vez la anticoncepción oral de emergencia y un 56,9% manifestó haber considerado su 

uso. Estos datos ponen de manifiesto brechas sustanciales en el conocimiento, acceso y 

aceptación de métodos anticonceptivos modernos, especialmente en poblaciones jóvenes, 

lo que contribuye a la persistencia del embarazo no planificado en la adolescencia. 

A nivel nacional, la anticoncepción oral de emergencia constituye una estrategia 

prioritaria de salud pública para reducir embarazos no planificados en población 

adolescente. No obstante, diversos estudios evidencian que su uso aún se encuentra 

condicionado por niveles insuficientes de conocimiento, barreras socioculturales y 

limitada accesibilidad en los servicios públicos de salud. (7) (8) 

Investigaciones desarrolladas en adolescentes en etapa escolar muestran que, 

aunque gran parte ha escuchado sobre la AOE, existe un desconocimiento importante 

acerca de su mecanismo de acción, tiempos adecuados de ingesta y su disponibilidad 

gratuita en establecimientos del Ministerio de Salud. (7) (9) Por lo cual, estas brechas se 

incrementan y la probabilidad de prácticas de uso incorrectas, la recurrencia de relaciones 

sexuales sin protección va en aumento. 

En relación con el acceso, algunos estudios reportan que las adolescentes evitan 

acudir a los establecimientos de salud debido a sentimientos de vergüenza, falta de 

confidencialidad y actitudes negativas del personal. (8) (10) Estas situaciones conducen 

a que muchas busquen información en fuentes informales, como amistades o redes 

sociales, donde pueden recibir datos erróneos. 
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A pesar de ello, las investigaciones coinciden en que aquellas adolescentes que sí 

recibieron información adecuada por parte de profesionales de salud o en programas 

educativos lograron un mayor nivel de conocimiento y una percepción más favorable 

hacia la AOE, lo cual se tradujo en un uso más responsable y preventivo. (11) Esto 

refuerza la importancia de fortalecer la educación sexual integral y un enfoque de atención 

amigable hacia los y las adolescentes. 

ANTECEDENTES INTERNACIONALES 

Lima, en el año 2017, En la ciudad de Machala, Ecuador, se realizó un estudio 

entre septiembre de 2016 y marzo de 2017 para identificar el nivel de conocimiento sobre 

la anticoncepción oral de emergencia en estudiantes del tercer año de bachillerato de la 

Unidad Educativa Ismael Pérez Pazmiño. La investigación fue de tipo descriptivo y se 

aplicó una encuesta a 150 adolescentes. Los resultados mostraron que el 46% conocía el 

uso correcto de la píldora de emergencia, mientras que el 47% desconocía sus efectos. 

Asimismo, el 51% identificó efectos secundarios como náuseas, vómitos y mareos. Se 

evidenció que la mayoría de los estudiantes no posee información suficiente sobre el uso 

adecuado de este método anticonceptivo. El estudio concluye que es necesario fortalecer 

la educación sexual en los jóvenes para prevenir embarazos no deseados y promover una 

conducta sexual responsable. (12) 

Maia D, Rangel M, et al. 2020. En Brasil realizaron un estudio transversal para 

analizar el conocimiento de los adolescentes sobre la anticoncepción de emergencia, 

incluyendo su correcta administración, eficacia, mecanismo de acción y efectos 

secundarios. Participaron 148 jóvenes de 11 a 19 años, de los cuales el 8% desconocía el 

método y el 56.7% de los sexualmente activos lo había utilizado al menos una vez. La 

mayoría indicó que la píldora previene el 80% de los embarazos y debe tomarse dentro 
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de las 72 horas posteriores a la relación sexual sin protección. Solo un 41.2% de los 

menores de 15 años comprendía cómo actúa el método. Los efectos secundarios más 

mencionados fueron náuseas y vómitos, aunque muchos tenían ideas erróneas sobre 

aborto, infertilidad y malformaciones. El estudio concluyó que el conocimiento sobre la 

anticoncepción de emergencia es limitado, lo que evidencia la necesidad de estrategias 

educativas más efectivas dirigidas a los adolescentes. (13) 

Jimenes, et al, 2024. Realizaron un estudio en Tulcán analizó el uso de la píldora 

anticonceptiva de emergencia (AE) en 30 adolescentes de la Casa de la Juventud, 

enfocándose en su conocimiento y aceptación. Los resultados evidenciaron que muchas 

adolescentes comenzaron a usar la AE a temprana edad y que algunas la empleaban con 

frecuencia, sin comprender plenamente sus efectos. Esto refleja una dependencia del 

medicamento como método de planificación familiar y una falta de educación sexual 

integral. Los autores concluyeron que es necesario implementar programas educativos 

que promuevan el uso correcto de la AE, incentiven métodos anticonceptivos regulares y 

fomenten el diálogo familiar para apoyar decisiones informadas sobre la salud sexual y 

reproductiva de las adolescentes. (14) 

Williams BN, Jauk VC, Szychowski JM, 2021. Realizaron un estudio en una 

clínica pediátrica y ginecológica evaluó 253 adolescentes de 14 a 21 años sobre 

conocimiento, percepción y uso de la píldora anticonceptiva de emergencia (AE). Aunque 

el 80% había oído hablar de la AE, solo el 25% de las adolescentes sexualmente activas 

la había utilizado. Menos de la mitad conocía que se puede adquirir sin restricción de 

edad y solo un 28% sabía que no se requiere consentimiento parental. La experiencia 

sexual y el uso previo de AE se asociaron con mayor conocimiento sobre disponibilidad, 

efectos y mecanismo de acción. Los autores concluyen que, pese a la conciencia sobre la 

AE, su uso es bajo y recomiendan programas educativos para mejorar el conocimiento y 
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utilización de este método anticonceptivo. (15) 

Abrazùa C, et al , Chile 2021, realizaron un estudio transversal para evaluar el 

conocimiento sobre anticoncepción de emergencia en adolescentes de enseñanza media 

del liceo San Juan Bautista de Hualqui. Participaron 115 estudiantes con edad promedio 

de 16,1 años, de las cuales el 39% era sexualmente activa, iniciando su vida sexual 

alrededor de los 15 años. El método anticonceptivo más utilizado fue el hormonal 

inyectable (31,1%), seguido de la anticoncepción oral combinada (20%). Respecto a la 

anticoncepción de emergencia, el 80,9% conocía su disponibilidad, pero solo el 11,1% la 

había utilizado alguna vez. La mayoría de las participantes manifestó la necesidad de 

recibir más información sobre el tema. Los resultados indican que, aunque existe 

conocimiento sobre la anticoncepción de emergencia, su uso efectivo es bajo y se 

requieren fortalecer la educación sexual y reproductiva en las adolescentes para mejorar 

su acceso a información confiable. (16) 

ANTECEDENTES NACIONALES 

En el Perú, Quispe -Pineda et al en el 2016, identifico que más de la mitad de las 

mujeres sexualmente activas utilizaron al menos una vez en su vida y casi la mitad la 

utilizó dentro de los últimos seis meses el anticonceptivo oral de emergencia (AOE), 

alcanzando una prevalencia de 52,9 %. por lo cual concluyeron, que, pese a que la 

educación y los métodos anticonceptivos regulares constituyen los pilares fundamentales 

de la planificación familiar, el acceso a la AOE continúa siendo imprescindible dentro del 

sistema de salud peruano. Por ello, se plantea la necesidad de retomar su abordaje en las 

políticas de salud pública y evaluar nuevamente su provisión gratuita para garantizar una 

adecuada protección reproductiva. (17) 

En el estudio realizado por, Carranza y Moreno en el 2021, tuvo como objetivo, 

Identificar la relación entre el nivel de conocimientos y frecuencia de uso de 
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anticoncepción oral de emergencia en adolescentes de la I.E Manuel Fidencio Hidalgo 

Flores, 2021. El estudio fue de tipo cuantitativo, no experimental, descriptivo, 

correlacional, donde se halló los resultados se observa un 71% de adolescentes tienen un 

conocimiento suficiente sobre la anticoncepción oral de emergencia, un 19% de los 

adolescentes con un nivel de conocimiento deficiente y por último un 10 % de los 

adolescentes tienen un nivel de conocimiento excelente. Tenemos un 57% de 

adolescentes que tienen 16 años y entre 0 a 1 vez han utilizado o su pareja ha utilizado la 

anticoncepción oral de emergencia, el 4% entre 2 a 3 veces y el 1% lo uso más de 3 veces. 

Se encontró que p-valor (0.296) es mayor que el nivel de significancia (α = 0.05) con este 

p-valor, en la cual no existe relación entre el nivel de conocimiento y frecuencia de uso 

de anticoncepción oral de emergencia en adolescentes. (18) 

Según la investigación realizada por Sáenz Lara en el 2023, donde ejecuto un 

estudio de tipo cuantitativa, titulado “Relación entre el Nivel de conocimiento y Uso del 

anticonceptivo oral de emergencia en estudiantes del colegio Jose Faustino Sánchez 

Carrión en Lurín, 2023”. La muestra estuvo conformada por 98 estudiantes del 5to de 

secundaria, donde aplico una encuesta a alumnos de entre 15 y 17 años. Asimismo, el 

nivel de conocimientos sobre el AOE fue bajo en el 62.2% de las estudiantes, seguido de 

nivel regular de 37.8%. Respecto a la frecuencia de uso, el 23.5% ha usado alguna vez, 

el 60.9% de ellas lo ha ingerido solo 1 vez durante el último año, el 34.8% 2 veces al año 

y 4.3% más de 2 veces en el último año. No se encontró relación significativa entre el 

nivel de conocimientos y uso de anticonceptivo oral de emergencia (p=0.517). (19) 

Asimismo, Ccapa Quispe & Llica Centon , 2024 en su investigación titulada 

“Conocimiento y actitud sobre el uso del anticonceptivo oral de emergencia en 

adolescentes de la institución educativa secundaria maría auxiliadora en Puno, 2024”. Su 

estudio fue de tipo cuantitativo, correlacional descriptivo, con una muestra de 212 
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adolescentes a quienes se le aplico una encuesta para ambas variables. Los hallazgos 

evidenciaron que el nivel de conocimiento fue predominantemente regular en la 

dimensión concepto con el 47.64%, mecanismo de acción con el 39.15%, frecuencia de 

uso con el 33.49%. En cambio, el conocimiento fue calificado como bueno respecto a los 

efectos secundarios y contraindicaciones, ambos con un 40.09%. En conclusión, existe 

una correlación positiva moderada, entre el conocimiento y la actitud sobre uso del 

anticonceptivo oral de emergencia en adolescentes, con significancia de p-valor de 0.000 

< 0.05. (20) 

También se halló estudios locales, como el estudio de Romero Alvarez en el 

2021, que tuvo como Objetivo determinar la relación la relación que existe entre el nivel 

de conocimiento y actitudes sobre uso del anticonceptivo oral de emergencia en 

estudiantes de una Institución Educativa, Comas, 2021. El tipo de estudio fue de tipo 

descriptivo, cuantitativo de finalidad aplicada y de nivel correlacional, donde 

seleccionaron su muestra que estuvo conformada por 273 alumnos que cumplieron los 

criterios de inclusión y exclusión, a quienes se le aplicó una encuesta virtual. Se encontró 

que un 49,82% de los adolescentes tiene un nivel bajo de conocimientos sobre el 

anticonceptivo oral de emergencia, así mismo, respecto a las actitudes de uso del AOE se 

obtuvo un 47,06% que evidenció un nivel de indecisión en los adolescentes al momento 

de utilizar el anticonceptivo de emergencia. Señalando como resultado una significancia 

(p <.0.5), indicando que la distribución de datos no se ajusta a la normalidad, por lo que 

se consideró estadísticos no paramétricos. (21) 

En general, la evidencia científica nacional demuestra que mejorar el 

conocimiento y garantizar el acceso oportuno a la píldora de emergencia podría contribuir 

significativamente a la reducción de embarazos no deseados en adolescentes peruanas, 
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siendo fundamental el rol del personal de salud y las instituciones educativas en dicho 

proceso. 

1.2 Formulación del problema  

¿Existe relación entre Nivel de conocimiento y el uso de la Píldora de Emergencia 

en los adolescentes de una Institución Educativa de Carabayllo, 2025? 

1.3 Objetivos 

Objetivo general:  

Identificar si existe relación entre Nivel de conocimiento y el uso de la píldora de 

emergencia en los adolescentes de una Institución Educativa en Carabayllo, 2025 

Objetivos específicos: 

- Identificar el Nivel de conocimiento de la píldora de emergencia en los 

adolescentes de una Institución Educativa en Carabayllo, 2025. 

- Identificar las características sociodemográficas de los adolescentes de una 

Institución Educativa en Carabayllo, 2025. 

- Señalar la frecuencia de uso de la píldora de emergencia en los adolescentes de 

una Institución Educativa en Carabayllo, 2025. 

 

1.4 Hipótesis 

H0: No existe relación entre el nivel de conocimiento y el uso de la píldora de 

emergencia en adolescentes de una Institución Educativa de Carabayllo, 2025 

H1: Existe relación entre el nivel de conocimiento y el uso de la píldora de 

emergencia en adolescentes de una Institución Educativa de Carabayllo, 2025 
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BASES TEORICAS  

-  Teoría de conocimiento de Kan:  

Immanuel Kant (1724-1804), filósofo alemán, desarrolló la teoría del criticismo, la cual 

busca conciliar las ideas del racionalismo y el empirismo, dos corrientes opuestas sobre 

el origen del conocimiento. Según Kant, el conocimiento no proviene únicamente de la 

razón (como sostenían los racionalistas) ni exclusivamente de la experiencia (como 

afirmaban los empiristas), sino de la interacción entre ambas. 

Para Kant, el ser humano no es un receptor pasivo de la información del entorno, sino un 

sujeto activo que organiza; interpreta y le da sentido a los datos que percibe mediante 

estructuras mentales innatas. En este sentido, el conocimiento se genera cuando las 

percepciones sensoriales (la experiencia) son procesadas por el entendimiento a través de 

categorías racionales. De esta forma, Kant distingue dos fuentes fundamentales del 

conocimiento: 

• La sensibilidad, que capta los fenómenos del mundo exterior mediante los 

sentidos. 

• El entendimiento, que organiza esas percepciones en conceptos y juicios 

racionales.  

El conocimiento, entonces, surge de la unión entre lo que se percibe (a posteriori) 

y las estructuras mentales del sujeto (a priori). No obstante, Kant afirma que solo podemos 

conocer los fenómenos, es decir, las cosas tal como se nos presentan, pero no los 

noúmenos, o la esencia última de la realidad. (22) 
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MARCO TEORICO 

 - Conocimiento: El conocimiento constituye una de las cualidades distintivas del ser 

humano que lo diferencia de las demás especies. A través de él, la persona interpreta la 

realidad desde una perspectiva particular, formulando juicios de valor. Este proceso 

posibilita la comprensión de la naturaleza, las propiedades y las interrelaciones de los 

fenómenos mediante el uso de la razón. Su origen radica en las percepciones sensoriales, 

continúa con el proceso de entendimiento y culmina en la elaboración racional del 

pensamiento. (Duran Orta, n.d.) 

Tipos de conocimientos: 

El conocimiento puede adquirirse de diversas maneras, dependiendo de la fuente y el 

proceso mediante el cual se obtiene:   

1. Conocimiento empírico: es aquel que se adquiere a través de la experiencia 

directa y la observación del entorno, sin recurrir necesariamente a métodos 

científicos o razonamientos teóricos. Se basa en la práctica cotidiana y en la 

interacción con la realidad, permitiendo al individuo aprender mediante el 

ensayo, el error y la repetición. Este tipo de conocimiento es fundamental para 

el desarrollo de habilidades y saberes prácticos en la vida diaria. 

2. Conocimiento popular: se refiere al saber que circula entre la población de 

manera accesible y comprensible, generalmente transmitido a través de 

medios de comunicación, la tradición oral o la experiencia cotidiana. Su 

propósito es difundir información de forma sencilla, sin emplear un lenguaje 

técnico o especializado, para que cualquier persona pueda comprenderla y 

aplicarla en su vida diaria. 
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3. Conocimiento teórico: se obtiene mediante la lectura y el análisis reflexivo, lo 

que permite la comprensión de conceptos, principios y leyes sin requerir su 

aplicación práctica de forma inmediata. 

4. Conocimiento científico: es aquel que se obtiene mediante la aplicación del 

método científico, basado en la observación, la experimentación, el análisis y 

la verificación de los hechos. Se caracteriza por ser objetivo, sistemático, 

racional y comprobable, ya que busca explicar los fenómenos de la realidad a 

través de leyes, teorías y principios sustentados en evidencias empíricas. Su 

finalidad es generar un saber válido y universal que contribuya al progreso del 

conocimiento humano. 

- Adolescentes: La adolescencia es la etapa del desarrollo humano que comprende 

entre los 10 y 19 años, caracterizada por cambios físicos, psicológicos y sociales mientras 

la persona transita de la niñez a la adultez. Durante esta etapa, se establecen hábitos y 

conocimientos clave para la salud y el bienestar futuro. (24) 

- Anticonceptivo oral de emergencia: denominado también píldora del día 

siguiente, su función es prevenir un embarazo no planificada tras una relación sexual sin 

protección o ante la falla de un método anticonceptivo convencional. Su administración 

debe efectuarse dentro de las primeras 72 horas, aunque determinados estudios indican 

que puede conservar eficacia hasta aproximadamente cinco días posteriores. No está 

indicado como método anticonceptivo de uso regular, sino únicamente como una medida 

excepcional dentro del marco de la salud sexual y reproductiva. (25) 

- Tipos de métodos de emergencia: La OMS clasifica los métodos anticonceptivos de 

emergencia en píldoras de acetato de ulipristal, de levonorgestrel, combinadas (estrógeno 

+ progestágeno) y dispositivos intrauterinos de cobre. El MINSA en Perú reconoce dos 

tipos: el método Yuzpe, que combina Etinilestradiol 50 µg y Levonorgestrel 250 µg en 
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dos tabletas, y el método solo con progestágeno, usando levonorgestrel en 2 tabletas de 

0,75 mg o 1 tableta de 1,5 mg. Ambos se usan únicamente en emergencias, tras una 

relación sin protección o falla de otro método, permitiendo prevenir embarazos no 

deseados de forma segura. (26) 

- Frecuencia de uso: la píldora de emergencia no se debe utilizar como método 

anticonceptivo regular, ya que su dosis hormonal es más alta y su uso frecuente puede 

generar alteración en el ciclo menstrual y reduce su efectividad en la prevención del 

embarazo. se debe usar antes de las 72 horas despues de haber tenido relaciones coitales 

sin protección, sin embargo, se recomienda usarlo dentro de las 12 horas para mayor 

efectividad. Además, la OMS recomienda usar este tipo de método 1 o 2 veces al año 

debido a que la posibilidad de padecer los efectos secundarios puede aumentar y ser un 

riesgo de salud. (25) (26) 

- Mecanismo de acción: la píldora anticonceptiva de emergencia actúa inhibiendo o 

retrasando ovulación, es decir, evita que ocurra la liberación del óvulo y que no se dé la 

fecundación. Además, genera cambios en el moco cervical, volviéndolo más espeso y 

menos permeable al paso de los espermatozoides, lo que reduce la probabilidad de que 

alcancen al óvulo. De acuerdo con la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2023), 

estos mecanismos de acción se orientan a prevenir el embarazo antes de la implantación, 

sin afectar un embarazo ya establecido. (26) 

- Tasa de eficacia: La anticoncepción de emergencia es más eficaz cuanto antes se 

administre tras una relación sexual sin protección o fallo de otro método. Los de solo 

progestágeno, como el levonorgestrel, previenen hasta un 95 % de los embarazos 

esperados, mientras que los combinados, como el de Yuzpe, alcanzan 75 % de eficacia. 

Su acción depende de cómo afectan la ovulación y el endometrio, por lo que es vital tomar 

la dosis lo antes posible. (26) 
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- Efectos secundarios: Los efectos secundarios que se presentan con más frecuencia con 

la anticoncepción de emergencia hormonal son: náuseas, vómitos, dolor en los senos y 

sangrados irregulares. Usualmente el régimen de solo progestina es mejor tolerado. 

- Modo de uso: El AOE debe tomarse lo antes posible tras una relación sexual sin 

protección o ante la falla de otro método anticonceptivo. Su eficacia es mayor cuando se 

administra dentro de las primeras 72 horas, aunque algunos productos pueden tomarse 

hasta 5 días después. Se presenta generalmente en una o dos dosis, según el tipo de 

medicamento. Las tabletas deben ingerirse con agua y siguiendo exactamente las 

indicaciones de la presentación. No debe repetirse en el mismo ciclo menstrual como 

método regular. Su uso correcto maximiza la prevención del embarazo no deseado. (27) 

- Indicaciones del AOE: Se utiliza en situaciones de alto riesgo de embarazo no deseado, 

como violación, violencia sexual, relación sin protección o fallo de otro método 

anticonceptivo. Esto incluye condón roto, olvido de píldoras, retraso en inyectables, 

expulsión del DIU o mal uso del método del ritmo. (26) 

- Contraindicaciones del AOE: Según la ficha del Levonorgestrel para anticoncepción de 

emergencia publicada en Vademecum e identificada en los ficheros de España, las 

contraindicaciones son: Hipersensibilidad al principio activo (levonorgestrel) o a 

cualquiera de sus excipientes, embarazo conocido o sospechado, ya que no debe utilizarse 

como método para interrumpir un embarazo, insuficiencia hepática grave. 

- Métodos anticonceptivos: La Organización Mundial de la Salud (OMS) define 

los métodos anticonceptivos como medios, medicamentos o dispositivos utilizados para 

prevenir el embarazo, estos métodos permiten a las personas planificar el número y el 

momento de los hijos, contribuyen al ejercicio del derecho a la salud sexual y 

reproductiva. Existen distintos tipos: hormonales, de barrera, intrauterinos, permanentes 
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y naturales. Su uso adecuado mejora la salud materna y reduce los embarazos no 

deseados. (28) 

JUSTIFICACION 

La adolescencia es una etapa clave del desarrollo humano, caracterizada por cambios 

biológicos, psicológicos y sociales que influyen directamente en la construcción de la 

sexualidad. Durante este periodo, los adolescentes inician la exploración de su vida 

sexual, muchas veces sin contar con información suficiente o adecuada sobre métodos 

anticonceptivos, lo que incrementa la probabilidad de embarazos no deseados y otros 

riesgos para la salud sexual y reproductiva. En este contexto, el nivel de conocimiento 

sobre la píldora de emergencia constituye un factor determinante para su uso adecuado y 

oportuno. 

Desde el enfoque teórico, la presente investigación se sustenta en los principios de la 

educación sexual integral, la promoción de la salud y la prevención de riesgos en la 

población adolescente. El Ministerio de Salud (MINSA) señala que el desconocimiento 

y la desinformación en temas de salud sexual y reproductiva colocan a los adolescentes 

en una situación de vulnerabilidad frente a embarazos no planificados e infecciones de 

transmisión sexual.(29).  En ese sentido, analizar la relación entre el nivel de 

conocimiento y el uso de la píldora de emergencia permitirá fortalecer las bases teóricas 

existentes0, aportando evidencia científica que contribuya a comprender cómo el 

conocimiento influye en las decisiones anticonceptivas de los adolescentes. 

Desde el punto de vista práctico, esta investigación se justifica por la necesidad de generar 

información actualizada y contextualizada sobre el uso de la píldora de emergencia en 

adolescentes de una Institución Educativa del distrito de Carabayllo. En el Perú, el 

embarazo adolescente continúa siendo un problema de salud pública, asociado a la 
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limitada educación sexual integral, el acceso restringido a servicios de salud y factores 

socioculturales que influyen en las conductas sexuales de riesgo. 

En el distrito de Carabayllo, estas problemáticas se ven intensificadas por condiciones 

socioeconómicas desfavorables, contextos familiares vulnerables y la escasez de espacios 

de orientación en salud sexual y reproductiva dentro de las instituciones educativas. La 

falta de información adecuada y el uso incorrecto de la píldora de emergencia pueden 

generar una falsa sensación de protección o, por el contrario, su no utilización cuando es 

necesaria, lo que incrementa el riesgo de embarazos no deseados y la recurrencia a 

prácticas inseguras como los abortos clandestinos, con consecuencias graves para la salud 

física y emocional de las adolescentes. 

Los resultados de la presente investigación permitirán identificar brechas en el nivel de 

conocimiento y patrones de uso de la píldora de emergencia, constituyéndose en un 

insumo fundamental para el diseño de estrategias educativas, programas de prevención e 

intervenciones dirigidas a adolescentes, docentes y personal de salud. De esta manera, se 

promoverá el uso informado, responsable y adecuado de los métodos anticonceptivos, 

fortaleciendo la salud sexual y reproductiva de los adolescentes en Carabayllo. 

Desde la perspectiva metodológica, el estudio se justifica porque permitirá aplicar un 

enfoque cuantitativo de tipo correlacional, orientado a determinar la relación entre el nivel 

de conocimiento y el uso de la píldora de emergencia en adolescentes. La utilización de 

instrumentos estructurados y validados posibilitará la obtención de datos objetivos y 

confiables, facilitando el análisis estadístico de las variables en estudio. 

Asimismo, la metodología empleada permitirá identificar asociaciones significativas 

entre las variables, lo que contribuirá a una mejor comprensión del fenómeno estudiado 

y a la generación de evidencia empírica relevante. Los resultados obtenidos podrán servir 
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como referencia para futuras investigaciones en contextos similares, tanto a nivel local 

como nacional, fortaleciendo la producción científica en el área de la salud sexual y 

reproductiva en adolescentes. 
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CAPITULO II: METODOLOGIA 

 

2.1. Enfoque 

Cuantitativo: El estudio fue adoptado en un enfoque cuantitativo, ya que se centró 

en la recolección y análisis de datos numéricos con el propósito de medir variables, 

identificar patrones y establecer relaciones causales entre fenómenos. Para ello, utilizó 

herramientas estadísticas que garantizaron objetividad y precisión en los resultados. Su 

finalidad fue obtener conclusiones generalizables a partir de muestras representativas, lo 

que lo convirtió en un método ampliamente utilizado en el área de las ciencias de la salud. 

(30) 

2.2. Nivel 

Correlacionar: La investigación correlacional es un tipo de estudio no 

experimental que buscó medir la relación estadística entre dos o más variables sin 

manipularlas. Analiza si los cambios en una variable se asocian con cambios en otra y 

determina la dirección y fuerza de dicha relación. (31) 

El estudio correspondió al nivel correlacional, dado que buscó identificar la 

relación existente entre el nivel de conocimiento y el uso de la píldora de emergencia en 

los adolescentes de una institución educativa de Carabayllo. Este enfoque permitió 

analizar si las variaciones en el conocimiento se asociaban con las prácticas de uso de la 

píldora, sin establecer relaciones de causa y efecto. De este modo, se pudo comprender 

mejor cómo se vincularon los conocimientos de los estudiantes con su comportamiento 

respecto al uso de la píldora de emergencia. 
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2.3. Alcance 

El estudio tuvo un alcance prospectivo, ya que la recolección de datos se efectuó 

hacia adelante en el tiempo, partiendo de un momento específico del periodo académico. 

(32). La información obtenida mediante encuestas permitió analizar el nivel de 

conocimiento y el uso de la píldora de emergencia en los adolescentes de una Institución 

educativa de Carabayllo dentro del periodo delimitado por la investigación. 

2.4. Diseño 

Transversal: Un estudio transversal es un diseño de investigación en el que todas 

las mediciones se realizan en un solo momento, sin seguimiento, por lo que no hay 

períodos de seguimiento. (33) 

Nuestro estudio se caracterizó por ser transversal, ya que la recolección de datos 

se realizó en un único momento en el tiempo, sin seguimiento posterior a los estudiantes. 

Este diseño nos permitió obtener una situación actual respecto al nivel de conocimiento 

y uso de la píldora de emergencia. 

2.5. Población  

De acuerdo con Hernández y Sampieri, la población de estudio corresponde al 

total de individuos considerados para la investigación, definidos a partir de un conjunto 

de características específicas que permiten su delimitación. (32). La población con la que 

se contó para la presente investigación fue de 110 estudiantes de las aulas de tercero y 

quinto de nivel secundaria de ambos sexos tantos femeninos y masculinos de una I.E., 

considerando criterios de inclusión y exclusión. 

 

Muestra:  
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Se realizo un formula de población finita en la cual señala que la muestra 

representativa es de 86 adolescentes matriculados en la institución durante el año 2025, 

quienes cumplan con los criterios de inclusión y acepten participar en el estudio. La 

selección de estos 86 estudiantes se realizó mediante muestro no probabilístico por 

conveniencia, teniendo en cuenta la disponibilidad y voluntad de los estudiantes en 

responder la encuesta aplicada. 

Una muestra es un conjunto representativo de individuos, objetos o eventos 

seleccionado de una población, que se utiliza en una investigación para obtener 

información sobre toda la población sin necesidad de estudiarla en su totalidad, la muestra 

permite reducir costos, tiempo y recursos al realizar el estudio, manteniendo la validez y 

confiabilidad de los resultados. (34) 

Muestreo: 

El tipo de muestreo que se utilizó fue no probabilístico por conveniencia, ya que 

este método permite seleccionar participantes basándose en su facilidad de acceso y 

disponibilidad, este proceso garantiza que la población elegida refleje las características 

esenciales para la investigación. (35)   

Criterios de inclusión:  

• Estudiantes regularmente matriculados en tercero de secundaria (secciones D, 

E y F) y quinto de secundaria (sección A) de una Institución Educativa del 

distrito de Carabayllo, durante el año 2025. 

• Adolescentes de ambos sexos, con edades comprendidas entre los 14 y 17 

años. 

• Estudiantes que cuenten con el consentimiento informado firmado por el 

padre, madre o tutor legal. 
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• Estudiantes que otorguen su asentimiento informado y acepten participar 

voluntariamente en la investigación. 

 

Criterios de exclusión:  

• Estudiantes pertenecientes a secciones distintas a las seleccionadas para el 

estudio. 

• Estudiantes que no se encuentren presentes al momento de la aplicación del 

instrumento de recolección de datos. 

• Estudiantes que no completen el cuestionario en su totalidad. 

• Estudiantes cuyos padres, madres o tutores legales no autoricen su 

participación mediante el consentimiento informado. 

 

Técnicas de instrumento: 

La técnica que se utilizó en el presente estudio es la encuesta, el cual es un 

procedimiento o método especifico que el investigador utiliza para recolectar información 

sobre las variables de estudio, que facilita obtener los datos que permiten responder a los 

objetivos.  

Instrumento 

Para la recolección de datos se utilizó un cuestionario estructurado, elaborado 

específicamente para medir el nivel de conocimiento y el uso de la píldora de emergencia 

entre los estudiantes de una institución educativa del distrito de Carabayllo. Se seleccionó 

este instrumento debido a su facilidad de aplicación, su carácter anónimo y su pertinencia 

para obtener información cuantitativa. 
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La validez del instrumento fue determinada mediante validez de contenido por juicio de 

expertos, realizada en la investigación original. Dicho proceso contó con la participación 

de profesionales del área de la salud y metodología de la investigación, quienes evaluaron 

la pertinencia, claridad y coherencia de los ítems en relación con las variables estudiadas. 

Los resultados obtenidos evidenciaron que el instrumento es adecuado para medir el nivel 

de conocimiento y el uso de la píldora de emergencia en adolescentes. 

El instrumento de Chávez y Lozano consta de 30 Ítems,estuvo conformado por dos 

dimensiones: 

1. Nivel de conocimiento (14 ítems): se evalúa conceptos básicos sobre la 

píldora de emergencia, como el mecanismo de acción, efectos secundarios, 

formas de uso en las que se recomienda su utilización. Las preguntas fueron 

de opción múltiple y dicotómicas. 

2. Uso de la píldora de emergencia (1 ítem): Se indaga sobre experiencia previa 

de uso, frecuencia de uso. Predominaron preguntas cerradas y de opción 

múltiple. 

Para medir el conocimiento se dividió y separo la preguntar tanto para medir 

el nivel de conocimientos y el uso de la píldora de emergencia, y se les asigno 

a cada respuesta un puntaje, siendo la respuesta correcta (1 punto) y la 

incorrecta (0 puntos), la suma de ellos proporcionó los resultados 

correspondientes. 

Confiabilidad del instrumento 

 Se realizo una prueba piloto, con el objetivo de garantizar la comprensión, claridad y 

pertinencia de los ítems, se realizó una prueba piloto con una muestra de 40 adolescentes 

de características similares a la población del estudio. Durante la prueba piloto se verificó: 
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• La comprensión de los ítems, 

• El tiempo promedio de aplicación, y 

• La consistencia de las respuestas. 

Los resultados confirmaron que el cuestionario era adecuado para la población objetivo, 

sin necesidad de realizar modificaciones significativas. 

En la presente investigación, la confiabilidad del cuestionario fue evaluada mediante el 

coeficiente Alfa de Cronbach, obteniéndose un valor de 0.843 y 1.000 de la segunda 

variable lo cual indica una alta confiabilidad interna, según los criterios establecidos en 

la literatura científica, evidenciando consistencia en la medición de las variables. 

Equidad y criterios de calidad 

El instrumento presenta equidad, ya que puede ser aplicado a adolescentes de ambos 

sexos sin generar discriminación por género, edad o condición social. El lenguaje 

utilizado es claro y comprensible, acorde con el nivel educativo de los participantes, lo 

que garantiza una adecuada comprensión de los ítems. 

En cuanto a los criterios de calidad, el cuestionario cuenta con una estructura organizada, 

instrucciones precisas y alternativas de respuesta claramente definidas, lo que permite 

una aplicación uniforme y la obtención de información válida y confiable. Asimismo, se 

asegura la confidencialidad y el anonimato de los datos recolectados, reforzando la 

calidad ética y metodológica del estudio. 

Proceso de recolección de información: 

Se solicito una carta de presentación de la Universidad Privada del Norte, la cual fue 

remitida a la Institución educativa donde se realizó el estudio. En primer lugar, se gestionó 

la autorización formal de la institución educativa donde se presentó la solicitud a través 
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de mesa de partes de la institución adjuntando documentaciones como: FUT de la 

institución, carta de presentación, consentimiento informado, cronograma de actividades, 

carta de autorización de los padres, cuestionario, para llevar a cabo la presente 

investigación. Posterior a 5 días, se coordinó con la dirección y los tutores de aula para 

determinar los horarios adecuados de aplicación de la investigación. Se informó a los 

apoderados sobre los objetivos y consideraciones éticas el estudio, y dieron el 

consentimiento para que puedan formar parte de la investigación los estudiantes. 

Asimismo, el día otorgado para aplicar la encuesta, se informó a los adolescentes sobre 

los objetivos del estudio y se solicitó su participación voluntaria, garantizando la 

confidencialidad y anonimato de las respuestas. 

Las encuestas fueron otorgadas en formato impreso dentro de las aulas, bajo la 

supervisión de las investigadoras, quienes brindaron las instrucciones necesarias y 

resolvieron dudas sin influir en las respuestas de los estudiantes. Una vez completados 

los cuestionarios, se verificó que estuvieran correctamente llenados y se procedió a su 

clasificación y codificación para el posterior análisis estadístico. 

Análisis de datos: 

Para el análisis de datos se realizó una base de datos en Excel en donde se 

transfirió la información del instrumento de recolección de información, esta misma fue 

transportada al programa SPSS 26 empezando con la prueba de normalidad el cual nos 

permitió evaluar si nuestra variable seguía una distribución normal utilizando en este caso 

la prueba de normalidad de Kolmogorov – Smirnov ya que la muestra representativa era 

mayor de 50 encontrandose que el p valor < 0.05 el cual señal que la variable no es normal, 

ante esto se decidió utilizar una prueba no paramétrica Spirman para el análisis inferencial 

y de correlación. 
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Principios éticos: 

La presente investigación se desarrollará en estricto cumplimiento de los 

principios éticos fundamentales que rigen la investigación con seres humanos, de acuerdo 

con las International Ethical Guidelines for Health-related Research Involving Humans 

del Council for International Organizations of Medical Sciences (CIOMS), así como con 

la normativa nacional vigente en materia de investigación en salud. 

Según las guías del CIOMS, toda investigación que involucre a seres humanos 

debe regirse por los principios de respeto por las personas, beneficencia y justicia. El 

respeto por las personas implica el reconocimiento de la dignidad humana, la autonomía 

individual y la protección especial de aquellos grupos con capacidad disminuida para 

tomar decisiones, como es el caso de los adolescentes. En este sentido, se garantizará que 

la participación en el estudio sea completamente voluntaria, sin ningún tipo de coerción 

o presión, respetando en todo momento el derecho de los participantes a retirarse del 

estudio cuando lo consideren pertinente, sin que ello genere consecuencias negativas. 

El principio de autonomía se garantizará mediante la obtención del consentimiento 

informado por parte del padre, madre o tutor legal, de acuerdo con la normativa 

establecida por la institución educativa, así como del asentimiento informado de los 

adolescentes participantes. Ambos procesos se realizarán de manera clara y comprensible, 

brindando información detallada sobre los objetivos del estudio, los procedimientos a 

realizar, los posibles beneficios y la ausencia de riesgos significativos, asegurando que 

tanto los tutores como los adolescentes comprendan plenamente la naturaleza de la 

investigación. 

El principio de beneficencia se cumplirá al procurar que la investigación genere 

beneficios potenciales, tanto a nivel individual como colectivo, contribuyendo al 
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fortalecimiento de la educación sexual y reproductiva de los adolescentes. Asimismo, el 

principio de no maleficencia se asegurará mediante la minimización de cualquier riesgo 

físico, psicológico o social, dado que el estudio no implica procedimientos invasivos ni 

intervenciones que puedan afectar la integridad de los participantes. Se implementarán 

medidas para proteger la confidencialidad y el anonimato de la información recolectada. 

Por su parte, el principio de justicia se respetará garantizando una selección 

equitativa de los participantes, ofreciendo igualdad de oportunidades de participación a 

todos los estudiantes que cumplan con los criterios de inclusión establecidos, sin 

discriminación por sexo, edad, condición social, cultural o académica. Asimismo, se 

asegurará que los beneficios derivados de los resultados de la investigación puedan ser 

utilizados en favor de la población estudiada y de otros contextos similares. 

Finalmente, la investigación contará con la autorización de la institución educativa 

correspondiente y se someterá a la evaluación y aprobación del comité de ética pertinente, 

garantizando el cumplimiento de las normas éticas y legales durante todas las etapas del 

proceso investigativo. 
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CAPÍTULO III: RESULTADOS 

Tabla 1. Caracterización sociodemográfica de los estudiantes de 

una institución educativa de Carabayllo. 

 n % 

Edad:             14 años 34 39,5% 

15 años 29 33,7% 

16 años 13 15,1% 

17 años 20 11,6% 

Religión:       Católica 55 64,0% 

Evangélica 20 23,3% 

Otra respuesta 11 12,8% 

Grado y sección:   3D 9 10,5% 

3F 37 43,0% 

3A 15 17,4% 

5B 25 29,1% 

Residencia: Urbana 86 100,0% 

 

Nota: Elaboración propia. 

Interpretación: En la tabla 1, referente a las características sociodemográficas se 

evidencia que el 39,5% de estudiantes tienen 14 años. El 64,0% de estudiantes 

encuestados pertenecen a la religión católica, según el grado y sección el 43,0% son de 

tercero (F), y el 100.0% de estudiantes son de residencia urbana. 
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Tabla 2.  

Distribución del nivel de conocimiento del Anticonceptivo Oral de 

Emergencia. (N=86) 

 

Nivel n % 

Bajo 28 32.6% 

Medio 29 32.6% 

Alto 29 33.7% 

Total 86 100.0% 

Nota: n: frecuencia; %: porcentaje 

Nota: Elaboración propia. 

Interpretacion: En la tabla 2 se visualiza que: dentro de los tres niveles que describen a 

la variable conocimiento del anticonceptivo oral de emergencia, destaco el nivel alto ( 

33.7%) entre los estudiantes. 

Tabla 3.  

Uso del Anticonceptivo Oral de Emergencia. (N=86) 

¿ Ha usado alguna vez la pildora del dia siguiente? 

  Frecuencia Porcentaje 

Valido Si 38 44,2 

 1 48 55,8 

 Total 86 100,0  
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Nota: 0: si usaron; 1: no usaron 

Fuente: Elaboración propia.. 

Interpretación: En la tabla 3, se presenta los resultados del uso de la píldora de 

emergencia, destaco que no usaron (55.8%) de los estudiantes. 

Tabla 4 .  

Correlación Spearman entre Conocimiento y Uso de la píldora de 

emergencia (n=86)  

Variables  Rho (p) p – valor 

Conocimiento vs. Uso 0.45 0.001 

Nota: rho: correlación; p: significancia. 

Nota: Elaboración propia. 

Interpretación: En la tabla 4, se presentan los resultados de la correlación entre el nivel 

de conocimiento del AOE y el uso. 

Se observa que, si existe una relación estadísticamente significativa, directa entre las 

variables (p< 0.005), por ende, se concluye que el nivel de conocimiento y el uso sobre 

el anticonceptivo oral de emergencia se encuentran correlacionados. 
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CAPÍTULO IV: DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

Los resultados del presente estudio evidenciaron una relación estadísticamente 

significativa entre el nivel de conocimiento y el uso de la píldora de emergencia en 

adolescentes de una institución educativa del distrito de Carabayllo (p < 0,05). Este 

hallazgo indica que el conocimiento se asocia con las prácticas de uso de la 

anticoncepción de emergencia, lo que coincide con la literatura científica que señala que 

una adecuada información en salud sexual y reproductiva favorece conductas preventivas 

más responsables durante la adolescencia. 

No obstante, desde una perspectiva crítica, los resultados sugieren que la disponibilidad 

de información sobre la píldora de emergencia no garantiza necesariamente su 

comprensión integral ni su uso adecuado. Persisten barreras de carácter educativo, 

sociocultural y comunicacional que limitan la apropiación del conocimiento y 

condicionan las conductas de los adolescentes, exponiéndolos a riesgos como el uso 

inadecuado del método o la ocurrencia de embarazos no deseados. 

Los hallazgos obtenidos guardan concordancia con lo reportado por Ccapa Quispe y Llica 

Centon (2020), quienes identificaron niveles de conocimiento predominantemente 

regulares en las dimensiones de concepto, mecanismo de acción y frecuencia de uso del 

anticonceptivo oral de emergencia. Esta similitud evidencia que los adolescentes suelen 

manejar información parcial y fragmentada, lo que revela deficiencias en la comprensión 

de aspectos esenciales del método, especialmente en relación con su definición, 

funcionamiento y uso correcto. 

Desde el análisis teórico, esta situación puede estar asociada a una implementación 

insuficiente de la educación sexual integral en el ámbito escolar, así como a la persistencia 

de mitos y creencias erróneas en el entorno familiar y social. La falta de espacios 
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formativos sistemáticos limita el desarrollo de competencias informadas para la toma de 

decisiones responsables en salud sexual y reproductiva. 

Por otro lado, se observó un nivel de conocimiento más favorable respecto a los efectos 

secundarios y contraindicaciones de la píldora de emergencia. Este hallazgo sugiere que 

los adolescentes tienden a retener con mayor facilidad información relacionada con los 

posibles riesgos del método, lo que podría generar actitudes de cautela o temor frente a 

su uso. En concordancia con otros estudios, se evidencia que los aspectos negativos del 

anticonceptivo son más conocidos que aquellos vinculados a su mecanismo de acción y 

correcta utilización, lo que podría influir en su uso tardío o limitado. 

Asimismo, el análisis inferencial evidenció que un mayor nivel de conocimiento se asocia 

con un uso más informado de la píldora de emergencia, lo cual coincide con lo reportado 

por Ccapa Quispe y Llica Centon, quienes encontraron una correlación positiva entre el 

conocimiento y la actitud favorable hacia el uso del anticonceptivo oral de emergencia. 

Estos resultados refuerzan la importancia de fortalecer las intervenciones educativas 

orientadas no solo a incrementar el conocimiento, sino también a promover actitudes 

críticas y responsables frente a la anticoncepción de emergencia. 

En contraste, el estudio realizado por Sáenz Lara (2023) reportó bajos niveles de 

conocimiento y una baja frecuencia de uso del anticonceptivo oral de emergencia, sin 

encontrar una relación estadísticamente significativa entre ambas variables. Esta 

discrepancia sugiere que el uso de la píldora de emergencia no depende exclusivamente 

del conocimiento, sino que puede estar influenciado por otros factores, como la 

accesibilidad al método, las normas socioculturales, los tabúes asociados a la sexualidad 

y la limitada orientación por parte de los servicios de salud. 

Entre las principales limitaciones del presente estudio se reconoce el diseño transversal y 
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el nivel correlacional, los cuales permiten identificar asociaciones entre variables, mas no 

establecer relaciones de causalidad. Asimismo, el uso de un cuestionario autoaplicado 

pudo haber generado sesgos de información, y el muestreo no probabilístico por 

conveniencia limita la generalización de los resultados a otras poblaciones adolescentes. 

Estas limitaciones metodológicas obligan a interpretar los hallazgos con cautela. 

Desde el punto de vista teórico, los resultados respaldan los enfoques que reconocen al 

conocimiento como un componente relevante en la adopción de conductas en salud sexual 

y reproductiva; sin embargo, también evidencian que este factor no actúa de manera 

aislada, sino que interactúa con variables individuales, sociales y contextuales. En este 

sentido, los hallazgos refuerzan la pertinencia de modelos teóricos integrales que 

permitan comprender de manera más amplia el comportamiento anticonceptivo en la 

adolescencia. 

Finalmente, los resultados del estudio resaltan la necesidad de fortalecer la educación 

sexual integral en las instituciones educativas, promoviendo contenidos claros, científicos 

y contextualizados que contribuyan al uso adecuado de la píldora de emergencia y a la 

prevención de embarazos no deseados. Asimismo, se recomienda el desarrollo de futuras 

investigaciones con diseños metodológicos más robustos que permitan profundizar en el 

análisis del conocimiento y uso de la anticoncepción de emergencia en adolescentes. 
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Conclusión  

Se identifico que los adolescentes de la institución educativa presentaron 

predominantemente un nivel alto de conocimiento sobre la píldora de emergencia; no 

obstante, también se evidenciaron niveles medio y bajo en la población estudiada. 

Las características sociodemográficas de la población adolescente estuvieron 

conformadas principalmente por estudiantes de 14 años de edad, de religión católica, 

que cursaban el tercer grado de secundaria y residían en zona urbana. 

Se señaló que existió una relación estadísticamente significativa entre el nivel de 

conocimiento y la frecuencia de uso de la píldora de emergencia, al obtenerse un valor 

de p menor a 0,05, lo que permitió afirmar que el conocimiento influyó en el uso del 

anticonceptivo oral de emergencia en los adolescentes estudiados. 

 

 

Recomendaciones 

• Se necesita iniciativas para mejorar el conocimiento de los adolescentes 

sobren mecanismo de acción, forma de uso y efectos secundarios, así como 

para abordar creencias y conceptos erróneos comunes de la población. 

 

• Los establecimientos de salud y entes superiores deberían ser los que 

lideres y promover campañas de información y contribuir con la educación 

sexual y reproductiva de los adolescentes en las instituciones educativas.  
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9. García M, Léon Wilfrido, Rivera Edgar, Domínguez Antonio. 
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ANEXOS 

 

Prueba de normalidad Kolmogorov – Smirnov ( n=86) 

Variable Estadístico K-S P-valor 

Puntaje Total 0.176 0.009 

Nota: La prueba Kolmogorov -Smirnov muestra un valor p < 0.05, indicando 

ausencia de normalidad. 

Tras observar los datos y dado que la muestra es mayor a 50 se tendrá en 

consideración la prueba de Kolmogorov – Smirnov, así mismo se observa que las 

variables no siguen una distribución normal ya que el p-valor es < a (0.05), a partir de 

ello se empleara la prueba de Rho de Spearman para medir la correlación de variables. 
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Anexo 2: Matriz de consistencia 

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPÓTESIS  VARIABLES INDICADORES METODOLOGIA POBLACIÓN Y MUESTRA 

PROBLEMA 

GENERAL: 

¿Existe relación 

entre Nivel de 

conocimiento y el 

uso de la Píldora de 

Emergencia en los 

adolescentes de una 

Institución Educativa 

de Carabayllo, 2025?  

OBJETIVO GENERAL: 

Identificar si 

existe relación entre Nivel de 

conocimiento y el uso de la 

píldora de emergencia en los 

adolescentes de una Institución 

Educativa en Carabayllo, 2025  

 

H1: Si existe relación 

entre el nivel de 

conocimiento 

y el uso de la 

 píldora de 

emergencia en 

adolescentes de 

una Institución 

Educativa 

de Carabayllo, 2025  

Nivel de conocimiento de 

la píldora de emergencia  

 

Frecuencia de uso de la 

píldora de emergencia 

 

- Definición  

- Tipo de 

conocimientos 

- Adolescentes 

- Tipos de método de 

emergencia 

- Frecuencia de uso 

- Mecanismo de 
acción  

- Tasa de eficacia  

- Efectos secundarios 

- Modo de uso 

- Indicaciones del 

AOE 

ENFOQUE 

Cuantitativo 

NIVEL DE INVESTIGACIÓN 

Correlacional 

ALCANCE DE 

INVESTIGACIÓN 

Prospectivo 

DISEÑO DE 

INVESTIGACIÓN 

Transversal 

 

POBLACIÓN DE ESTUDIO 

La población con la que se contó para la 

presente investigación fue de 120 

estudiantes de las aulas de tercero y quinto 

de nivel secundaria de ambos sexos tantos 

femeninos y masculinos de 14 a 17 años, de 

una I.E , considerando criterios de inclusión 

y exclusión.  

OBJETIVO ESPECIFICO: 

Identificar el Nivel de 

conocimiento de la píldora de 

emergencia en los adolescentes 

de una Institución Educativa 

en Carabayllo, 2025.  

Identificar las características 

sociodemográficas de los 

adolescentes de una Institución 

Educativa en Carabayllo, 2025.  

MUESTRA 

Está representado por 86 adolescentes entre 

14 a 17 años de ambos sexos, matriculados 

en una institución educativa durante el año 

2025, quienes cumplan con los criterios 

de inclusión y acepten participar en el 

estudio 
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Señalar la frecuencia de uso de la 

píldora de emergencia en los 

adolescentes de una Institución 

Educativa en Carabayllo, 2025.  

 

 

 

 

 

 

 

 

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE 

RECOLECCION DE DATOS 

- Técnicas:  

Encuestas 

 

- Instrumento:  

Cuestionario 
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Anexo 2: Operacionalización de variable 

VARIABLE DEFINICIÓN CONCEPTUAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS INSTRUMENTO DE 

MEDICION 

NIVEL DE 

CONOCIMIENTO 

SOBRE LA PILDORA DE 

EMERGENCIA 

  

  

  

 

Constituye a una de las cualidades distintivas del ser 

humano, donde la persona interpreta la realidad desde 

una perspectiva diferente, formando juicio de valor. (23) 

 

Definición 

  

  

Bajo:  menos de 7 

puntos 

  

Medio: entre 8 – 14 

puntos 

  

Alto: más de 15 puntos 

  

  

p. 0 – 7 

  

  

p. 8 – 14 

  

  

p. 15 - 21 

  

  

  

  

  

 

 

 

 

 

Cuestionario 

 

 

 

Mecanismo de acción 

Efectos secundarios 

Forma de uso 

  

USO DE LA PILDORA DE 

EMERGENCIA 

 La píldora de emergencia no se debe utilizar como 

método anticonceptivo regular, ya que su dosis 

hormonal es más alta y su uso frecuente puede generar 

alteración en el ciclo menstrual y reduce su efectividad 

en la prevención del embarazo. se debe usar antes de las 

72 horas después de haber tenido relaciones coitales sin 

protección, sin embargo, se recomienda usarlo dentro de 

las 12 horas para mayor efectividad. (25) (26) (27) 

 

  

Frecuencia de uso 

  

Si  

No 

  

p. 0 - 1 



   

 

   

 

Anexo 3. Validación del cuestionario 
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Se realizo un análisis de fiabilidad para la escala de Conocimientos del uso de la píldora 

de emergencia, utilizando el coficiente Alfa de Cronbach. Los resultados se presentan en 

la siguiente tabla: 

  

Estadísticas de fiabilidad para la escala de Conocimiento de la 

píldora de emergencia 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,843 14 

 

 

Como se observa en la tabla, el instrumento utilizado para medir el conocimiento 

de la píldora de emergencia obtuvo un coeficiente Alfa Cronbach de 0.843 y 1,000 de la 

segunda variable. De acuerdo con los criterios establecidos en la literatura ( por ejemplo, 

Gorge y Mallery,2003, que sugieren valores superiores a 0.70 como aceptables), este 

resultado indica buena consistencia interna y, por tanto, una alta fiabilidad del 

instrumento. 

 

Estadísticas de 

fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

1,000 2 
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Anexo 4: Consentimiento informado 
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Anexo 5. Carta de autorización de uso de información de empresa 
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Anexo 6: Permiso de la institución educativa (FUT) 


