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RESUMEN

Objetivo: Analizar los efectos secundarios en el uso del anticonceptivo de emergencia
en estudiantes de bachillerato en Ecuador. Método: Descriptivo observacional.
Conclusion: Se puede concluir que el 60% de los estudiantes no conocen las situaciones
Unicas en las que se puede recurrir a la pastilla del dia después poniendo en riesgo su
integridad, fisica y psicoldgica. El 20% de los estudiantes creen que la pastilla del dia
después puede ayudarles a causar un aborto y el otro 20% cuando existe la rotura del
preservativo, por lo tanto, sigue infiiendo los conocimientos adquiridos por los
adolescentes el transcurso de su crecimiento educativo sexual proporcionado por las
Instituciones Educativas.

Descriptores: Fertilizacion; lesiones preconceptivas; salud reproductiva. (Fuente:
DeCS).

ABSTRACT

Objective: To analyze the side effects of emergency contraceptive use in high school
students in Ecuador. Method: Descriptive observational. Conclusion: It can be
concluded that 60% of the students do not know the unique situations in which the
morning-after pill can be used, putting their physical and psychological integrity at risk.
The 20% of the students believe that the morning after pill can help them cause an
abortion and the other 20% when there is condom breakage, therefore, it continues to
infer the knowledge acquired by adolescents in the course of their sexual educational
growth provided by the Educational Institutions.

Descriptors: Fertilization; preconception injuries; reproductive health. (Source: DeCS).

666



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 6. Numero 2. Afio 6. Edicion Especial 2. 2022
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F.K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Lorena Elizabeth Lima-Armas; Dilan Esteven Figueroa-Mejia; Nayeli Lisbeth Narvaez-Irua;
Erick Alejandro Duran-Moya

INTRODUCCION

La anticoncepcién de emergencia 12345678 constituye un tema polémico y a la vez una
realidad en varios paises del mundo, y principalmente en Ecuador, tomando en cuenta
que es una alternativa dentro de los métodos de planificacion familiar. Recientemente la
anticoncepcion de emergencia es de acceso libre y gratuito en hospitales, centros y
subcentros, decretada por el Ministerio de Salud, sin embargo, proveer a las usuarias de
informacion correcta sobre su uso adecuado entrafia grandes retos para los programas
de salud sexual y reproductiva, especialmente por las controversias generadas en torno
a este método.

Es importante tomar en cuenta que los adolescentes al llevar una vida sexual activa se
convierten en un grupo vulnerable, que puede llevarlos a tener dafios fisicos como
psicolégicos, por esta razon la educacion es nuestra mayor arma, esta nos ayudara para
gue nosotros como adolescentes llevemos una vida sexual sana. Por lo tanto; se enfoca
en la falta de conocimiento que tienen los adolescentes, con el propdsito de que ellos
sean conscientes del uso correcto del anticonceptivo de emergencia, ya que, ellos al ser
un grupo de riesgo deben conocer las consecuencias del mal uso de este anticonceptivo,
lo que en futuro puede llevar a problemas graves de salud °19 1%,

Se tiene por objetivo analizar los efectos secundarios en el uso del anticonceptivo de

emergencia en estudiantes de bachillerato en Ecuador.

METODO
Descriptivo observacional.
La poblacion fue de 20 adolescentes de Tercero de Bachillerato “A”, en la Unidad

Educativa Bolivar en la cuidad de Tulcan — Ecuador.
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ANALISIS DE LOS RESULTADOS

El 70% de los encuestados dicen no conocer sobre la planificacion familiar, indican la
creacion de una buena estrategia de planificacion familiar podria ayudar a evitar los
embarazos no deseados.

El 60% de los adolescentes encuestados no conoce sobre el tiempo maximo de consumo
de la pildora de emergencia, siendo un punto importante para nosotros brindar educacion
acerca de este tema para evitar los riegos secundarios y perder la efectividad de este
método de emergencia.

La mayoria de los adolescentes encuestados dice poder tomar mas de 6 veces al afio la
pastilla de emergencia. Al obtener estos resultados nos infiere que la situacién es
preocupante y de alto riesgo, pues, hay que considerar los antecedentes que tiene la
mujer, embarazos previos (ectopicos), enfermedades cardiovasculares, entre otros. Por
ello, la pastilla del dia después no es recomendable el consumo excesivo de la misma,
teniendo en cuenta que el abuso puede causar hemorragias, fuertes mareos y si es el
caso, hasta la infertilidad. Los especialistas en ginecologia indican que el consumo
maximo es de 2 pildoras al afio, ya que, tomar el medicamento con regularidad reduce
su efectividad con cada toma 12131415,

Se determiné que el 52% de los encuestados desconocen si la pastilla del dia después
es abortiva, seguido de esto el 30% considera que, si es abortiva, esto se debe a que, la
mayoria de los adolescentes, no cuentan con guias didacticas que ayuden a responder
sus dudas y pueden considerar que es abortiva.

El 60% de los encuestados, no usan algun tipo de método anticonceptivo con regularidad,
por lo tanto, se puede deducir que la toma de decisiones de los adolescentes es nula 'y
no tienen conciencia de que en la actualidad existen muchas maneras de prevenir
embarazos no deseados que son accesibles para ellos pues no tienen ninguna restriccion

de edad para poder ser adquiridos.
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El 80% de los adolescentes dicen que el embarazo en la sociedad si es un problema,
esto se debe a que, consideran que pueden y tienen el derecho de experimentar
situaciones que no corresponden a su etapa de crecimiento, sin tener en cuenta las
consecuencias que conlleva tomar una decision. La sociedad indica que el embarazo
precoz es un problema que se da por la curiosidad, la ingenuidad, y la falta de
conocimiento de los adolescentes, pues cuando existe un embarazo en la adolescencia,
la mayoria de las adolescentes tienen que abandonar sus estudios, sus padres tienen
gue hacerse responsables y dejar a un lado sus privilegios como adolescente y hacerse

cargo de un nifio.

CONCLUSION

Se puede concluir que el 60% de los estudiantes no conocen las situaciones Unicas en
las que se puede recurrir a la pastilla del dia después poniendo en riesgo su integridad,
fisicay psicoldgica. EI 20% de los estudiantes creen que la pastilla del dia después puede
ayudarles a causar un aborto y el otro 20% cuando existe la rotura del preservativo, por
lo tanto, sigue infiriendo los conocimientos adquiridos por los adolescentes el transcurso

de su crecimiento educativo sexual proporcionado por las Instituciones Educativas.
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