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RESUMEN 

Objetivo: Principalmente, identificar los factores asociados al embarazo no 

deseado por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de 

Salud Perú IV Zona en el año 2022. 

Metodología: Estudio observacional, analítico, de casos y controles, 

retrospectiva. La población está conformada por gestantes con antecedentes 

de uso de anticonceptivos hormonales del centro de salud. La muestra es de 

73 pacientes para casos y 73 pacientes para controles. La técnica a utilizar es 

el análisis documental y el instrumento es la ficha de recolección de datos. 

Resultados: se encontró una asociación significativa en el análisis ajustado 

de regresión logística entre los factores sociodemográficos y el embarazo no 

deseado (OR = 2,051; IC95%: 1,352 – 3,113); respecto al factor orientado al 

uso de método anticonceptivo hormonal y el embarazo no deseado se halló 

una asociación significativa en el análisis ajustado de regresión logística (OR 

= 1,524; IC95%: 1,034 – 2,246) con un valor p = 0,033 y con respecto a los 

factores determinantes al uso de anticonceptivos hormonales y el embarazo 

no deseado se halló una asociación significativa en el análisis ajustado de 

regresión logística (OR = 1,738; IC95%: 1,004 – 3,008) con un valor p = 0,048.  

Conclusión:  Factores como edad, ocupación; el cambio, la ausencia de 

método anticonceptivo hormonal; el temor a efectos secundarios y la actitud 

de la pareja son aquellos que tienen mayor nivel de asociación con el 

embarazo no deseado por uso de anticoncepción hormonal. 

Palabras clave: embarazo no deseado, gestantes, métodos anticonceptivos.  
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ABSTRACT 

Objective: Mainly, identify the factors associated with unwanted pregnancy 

due to the use of hormonal contraceptives in pregnant women at the Peru IV 

Zone Health Center in the year 2022. 

Methodology: Observational, analytical, case-control, retrospective study. 

The population is made up of pregnant women with a history of using hormonal 

contraceptives from the health center. The sample is 73 patients for cases and 

73 patients for controls. The technique to be used is documentary analysis and 

the instrument is the data collection sheet 

Results: A significant association was found in the adjusted logistic regression 

analysis between sociodemographic factors and unwanted pregnancy (OR = 

2.051; 95% CI: 1.352 – 3.113); Regarding the factor on the hormonal 

contraceptive method and unwanted pregnancy, a significant association was 

found in the adjusted logistic regression analysis (OR = 1.524; 95% CI: 1.034 

– 2.246) with a p value = 0.033 and with respect to the related factors With 

hormonal contraception and unwanted pregnancy, a significant association 

was found in the adjusted logistic regression analysis (OR = 1.738; 95% CI: 

1.004 – 3.008) with a p value = 0.048. 

Conclusion: Factors such as age, occupation; the change, the absence of 

hormonal contraceptive method; Fear of side effects and the couple's attitude 

are those that have the highest level of association with unwanted pregnancy 

due to the use of hormonal contraception. 

Keywords: unwanted pregnancy, pregnant women, contraceptive methods. 
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INTRODUCCIÓN 

El embarazo no deseado se considera un desafío de salud pública en los 

países de ingresos bajos y medios (PIMB). Alrededor del 89% de los casos 

mundiales de embarazos no deseados ocurren en los países de ingresos 

bajos y medianos1.  En números absolutos, esto equivale a casi 88 millones 

de embarazos, donde las consecuencias adversas del embarazo, como 

hemorragias y mortalidad materna, son comunes en este grupo 2. Las 

consecuencias adversas son aún mayores entre las mujeres que se 

enfrentan a embarazos no deseados más de una vez, es decir, embarazos 

no deseados repetidos, que representan alrededor de la mitad de los casos 

totales de embarazos no deseados en los países de ingresos bajos y 

medianos; por ello garantizar el acceso adecuado a anticonceptivos eficaces 

después del parto es clave para reducir los embarazos no deseados 

repetidos y las consecuencias adversas asociadas3.    

Nuruzzaman et al. (2022), afirma que es fundamental conocer los patrones 

de uso de métodos anticonceptivos por parte de las mujeres antes del 

embarazo y conocer si las experiencias de embarazos no deseados afectan 

la adopción de métodos anticonceptivos y sus tipos. Se sabe que los 

métodos anticonceptivos hormonales, como las píldoras anticonceptivas 

orales, las inyecciones y los implantes, son muy eficaces 4. 

Sin embargo, el uso inconsistente y la interrupción de los anticonceptivos 

hormonales son causas importantes de embarazo no deseado. Por otro lado, 

la OMS indica que el 28% de las mujeres que buscaban interrumpir el 

embarazo habían dejado de usar píldoras o inyecciones anticonceptivas 

orales antes de quedar embarazadas y que aumentar el uso constante de 

anticonceptivos hormonales eficaces reduciría los embarazos no deseados, 

pero no se ha identificado que sea el mejor medio para lograrlo5.  

Este estudio busca identificar los factores asociados a embarazo no deseado 
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por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes en un Centro de Salud 

del distrito de San Martin de Porres, para ello, la presente investigación se 

dividió en los siguientes capítulos. 

El capítulo I, contiene el planteamiento del problema el cual expone la 

problemática a nivel mundial y nacional y se describe la situación actual del 

Centro de Salud Perú IV zona. Además, se formulan los problemas 

generales y específicos los cuales se dividen en factores sociodemográficas 

de la población de estudio, los factores respecto al método anticonceptivo 

hormonal y factores respecto a la anticoncepción hormonal. Finalmente, en 

esta sección se formulan los objetivos y se relata el propósito de la 

investigación.  

El capítulo II, contiene los antecedentes de la investigación que constituyen 

los estudios previos que fueron utilizados para armar el sustento del estudio 

en cuestión. En las bases teóricas encontramos las definiciones de 

embarazo no deseado, sus causas y factores asociados a ésta, así como la 

definición de métodos anticonceptivos y sus tipos. En la sección de marco 

conceptual se exponen las definiciones conceptuales de las variables, se 

plantea la hipótesis y se definen operacionalmente las variables. 

El capítulo III, presenta la metodología de la investigación, diseño, tipo de 

estudio, población, muestra, técnicas e instrumentos de recolección de datos 

y los aspectos éticos. 

El Capítulo IV, contiene los resultados del estudio presentados en tablas, así 

como la discusión de los resultados contrastados con aquellos de los 

antecedentes. 

Finalmente, el capítulo V confirma o rechaza la hipótesis en la sección de 

conclusiones para luego desarrollar las recomendaciones respectivas.  
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CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

A nivel mundial, uno de los principales desafíos de la salud pública e 

importante problema de salud reproductiva es el embarazo no deseado1. 

El embarazo no deseado es aquel que es inoportuno (no planificado) o 

totalmente no deseado2. Según el informe del Fondo de Población de las 

Naciones Unidas (UNFPA) en el 2019, casi la mitad de todos los 

embarazos en el mundo, que suman 121 millones no son deseados3. En 

una Encuesta Demográfica y de Salud en Bangladesh, el uso ineficaz o 

nulo de anticonceptivos después de un embarazo no deseado contribuye 

a un embarazo no deseado posterior con consecuencias más adversas4.  

 

En países de ingresos económicos bajos y medianos, cada año hay 74 

millones de mujeres con embarazos no deseados que son causa de 25 

millones de abortos y 47 000 muertes maternas al año5. Por su parte, en 

Irán a pesar de la disponibilidad de métodos anticonceptivos (MAC), una 

proporción significativa de embarazos (más del 25 al 35 %) sigue sin ser 

planeado, esto produce de 4000–5000 embarazos no deseados, de los 

cuales el 16% terminan en aborto6. El embarazo no deseado como 

problema de salud pública tiene como consecuencia el aborto o la muerte 

materna muchas veces debido a uso incorrecto de MAC. 

 

En Latinoamérica, un estudio en Colombia, afirma que existe 89 

embarazos no planificados por cada 1,000 mujeres fértiles. Estas tasas 

son variadas en las cinco regiones principales en ese país, de 67 por mil 

en las regiones Central y Oriental, hasta cerca del doble en Bogotá7. De 

igual manera, en México, en el 2016 se reportaron 2,293,708 nacimientos 

de los cuales el 33.4% no fueron planeados, siendo la principal causa el 

abandono por los efectos secundarios de los MAC8. De la misma forma, 

en Bolivia más de la mitad de embarazos, el 50.5% son no deseados. En 
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la zona rural se registra un 58.6% y en zona urbana un 46.5%, lo que limita 

el ejercicio de sus derechos reproductivos, según datos de la Encuesta de 

Demografía y Salud (EDSA)9. En Ecuador, los Servicios de Salud 

Reproductiva revelaron en el 2015 que 25,400 embarazos adolescentes 

de 15 a 19 años fueron productos de la no planificación ocasionados por 

causales como la pobreza, la escasa educación, desinformación y el no 

uso de métodos anticonceptivos10.  

 

En el Perú, la realidad es similar, ya que, en los últimos cinco años, 52.1% 

de los nacimientos ocurridos no habían sido planeados en el momento de 

su concepción según la Encuesta Demográfica de Salud (ENDES 2020). 

La desigualdad de género y el estancamiento de desarrollo económico 

contribuye a las altas tasas de embarazos no deseados11. Al respecto, en 

un estudio realizado en el Instituto Nacional Materno Perinatal de Lima, 

reportó que los embarazos no deseados están relacionados 

principalmente con los factores: edad, acceso limitado a los métodos 

anticonceptivos, pobreza, la ignorancia y actitud ante los riesgos, escasa 

información, orientación y educación sexual adecuada12. De la misma 

forma, en el Hospital I Octavio Mongrut Muñoz, establecimiento adscrito a 

la seguridad social peruana, se tienen más de un millar y medio de 

nacimientos por año, muchos de las cuales se presume proceden de 

embarazos no planificados13. La pobreza en nuestro país no permite 

acceder muchas veces a educación básica, vitales para brindar 

orientación e información a las mujeres sobre salud sexual y reproductiva.  

Con respecto al uso de métodos anticonceptivos la experiencia a nivel 

mundial de las mujeres en Bangladesh con embarazos no deseados y 

cambios en los métodos anticonceptivos, no cambia los patrones de uso, 

sin embargo, aumenta el riesgo de un embarazo no deseado repetido 

incluida la morbilidad y mortalidad materna e infantil4. En países como 

Kenia, los embarazos no planeados son el resultado de la falta de uso de 

métodos anticonceptivos, la interrupción o el cambio de anticonceptivos 
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por motivos distintos al deseo de un embarazo y la falla de los 

anticonceptivos14. Actualmente, en países como Corea la mayoría de 

mujeres entre 20 y 44 años, manifiestan el deseo de informarse sobre 

métodos anticonceptivos modernos, sin embargo, la realidad es que están 

mucho más familiarizadas con el uso de anticonceptivos naturales y de 

barrera,15 y como lo explica la OMS no se dispone de tasas de eficacia 

fiable sobre el método del ritmo y de la temperatura corporal basal16. 

Mujeres que interrumpen o cambian por alguna razón de método 

anticonceptivo pueden tener un embarazo no deseado. 

 

Así mismo, en México una de las principales causas de deserción de 

métodos anticonceptivos a los 3 meses de uso son los asociados a efectos 

secundarios, en su mayoría debido a la inyección hormonal bimensual, 

siendo la polimenorrea el efecto adverso más común8. Por otra parte, en 

Bolivia las normas y creencias socioculturales, las influencias de la 

comunidad y de parientes hacen que la mujer viva con temor al decidir el 

uso de métodos anticonceptivos muchas veces a escondidas de la 

pareja17. En un estudio de jóvenes universitarios en Colombia, se muestra 

que quienes no usan métodos anticonceptivos o los usan de manera 

inadecuada y tienen bajo conocimiento sobre éste, son más propensas a 

presentar un embarazo no deseado18. En un hospital en Uruguay, el 

anticonceptivo oral combinado fue el más utilizado previo a un embarazo 

no deseado mostrando que la falla terapéutica se asoció a uso incorrecto 

del método19. El conocimiento sobre los efectos adversos de los métodos 

anticonceptivos, así como las creencias y costumbres culturales de 

algunos países puede ser el vehículo que eleve o disminuya las tasas de 

embarazos no deseados. 

En Perú, el uso de anticonceptivos modernos, aumentó de manera lenta 

debido al miedo a las reacciones adversas, a la oposición por razones 

culturales, religiosas y prejuicios de la usuaria contra algunos métodos de 

anticoncepción20. Además, de los efectos adversos propios del 
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anticonceptivo, en un hospital al norte de nuestro país los factores y 

consecuencias de la deserción de métodos anticonceptivos, tal como la 

inyección trimestral, trajo como resultado un 13% de embarazos no 

deseados21. Según cifras del ENDES 2018-2020 los factores asociados al 

no uso de métodos anticonceptivos en adolescentes es no tener pareja y 

no deseo de tener hijos, sin embargo, la conducta inmadura propia de la 

adolescencia constituye un riesgo para embarazo no deseado y 

enfermedades de transmisión sexual22. En el distrito de Comas, usuarias 

del programa materno perinatal del Centro Materno Infantil abandonan el 

uso de MAC por factores como el aumento de peso, la cefalea, el no vivir 

con la pareja y la distancia para llegar al centro23. En nuestro país, aún 

queda por derribar ciertos prejuicios con respecto al uso de 

anticonceptivos que disminuirían considerablemente los embarazos no 

deseados. 

 

El Centro de Salud Perú IV zona de categoría I-3, es un establecimiento 

de salud de referencia en el área, en el que se atiende a un importante 

número de personas del distrito de San Martin de Porres. Cuenta con el 

programa de salud sexual y reproductiva en el que se atiende a mujeres 

en temas relacionados a planificación familiar y a gestantes en sus 

diferentes controles perinatales hasta ser referidas a un hospital de mayor 

complejidad. 

Se ha observado que varias mujeres que utilizaban un método 

anticonceptivo hormonal terminaron gestando sin haberlo deseado, sin 

embargo, no se conoce los factores asociados a estos embarazos, 

realidad que no se ha investigado de manera objetiva. Actualmente, no 

existen estudios publicados en dicha institución que permitan identificar 

los factores asociados a embarazo no deseado por uso de anticonceptivos 

hormonales en gestantes de este Centro de Salud, por lo cual es 

importante realizar este estudio de investigación que permita la 

implementación de estrategias en salud pública y concientizar a la 
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población en la necesidad de adquirir conocimientos adecuados sobre el 

uso de métodos anticonceptivos y así ayudar a reducir el problema que 

constituye un embarazo no deseado. 

 

1.2 FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

 

1.2.1. Problema General 

¿Cuáles son los factores asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona en el año 2022? 

 

1.2.2. Problemas Específicos 

¿Cuáles son los factores sociodemográficos asociados a embarazo no 

deseado por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro 

de Salud Perú IV Zona en el año 2022? 

 

¿Cuáles son los factores orientados al uso de métodos anticonceptivos 

hormonal asociados a embarazo no deseado por uso de anticonceptivos 

hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 

2022? 

 

¿Cuáles son los factores determinantes del uso de anticonceptivos 

hormonales asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona en el año 2022? 

 

1.3.  JUSTIFICACIÓN 

El estudio es conveniente porque analiza los factores asociados a 

embarazo no deseado por uso de anticonceptivos hormonales en 

gestantes y que fueron atendidas en un Centro de Salud Perú IV Zona, 

categoría I-3 durante el año 2022. Las principales beneficiarias de este 
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estudio fueron las gestantes que tuvieron el antecedente de uso de este 

tipo de anticoncepción. 

El valor teórico está dirigido a analizar la base conceptual de la 

anticoncepción hormonal y los factores asociados con el mal uso de estos 

medicamentos; además es imperativo determinar la influencia con el 

embarazo no deseado. La implicancia social de este estudio está dirigido 

a las gestantes con antecedentes en consumo de anticonceptivos 

hormonales (inyectables, tabletas, dispositivos medicados, etc.). El valor 

práctico está referido al conocimiento de dichos factores para determinar 

recomendaciones que orienten mejor a la población definida en la 

investigación; y la utilidad metodología está referida al uso de los 

instrumentos de investigación utilizados en este estudio y aplicados en 

otros que tienen igual propósito.  

 

1.4.  DELIMITACIÓN DEL ÁREA DE ESTUDIO 

 

Delimitación espacial: Centro de Salud Perú 4ta zona en el distrito de  

San Martin de Porres. 

 

Delimitación temporal: Enero a Diciembre del 2022. 

 

Delimitación social: Gestantes atendidas en el programa de Salud Sexual 

Reproductiva en el establecimiento de salud del presente estudio. 

 

Delimitación conceptual: Factores asociados a embarazo no deseado por 

uso de anticonceptivos hormonales en gestantes. 

 

 

1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACIÓN  

La presente investigación puede tener limitaciones con respecto al acceso 

al establecimiento de salud, no obstante, se pedirá el permiso 
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correspondiente al jefe del establecimiento de salud para lograr 

facilidades con respecto al trabajo de investigación. Por otro lado, la falta 

de datos consignada en las historias clínicas al momento de extraer la 

información generaría sesgos en los resultados, sin embargo, se verificará 

con los libros de registro que llena el personal de salud para su control 

diario. Por último, la disposición del personal de salud del establecimiento 

en brindar las facilidades para la recolección de los datos pudiera ser la 

no adecuada en ese momento, sin embargo, se esperará pacientemente 

para lograr el objetivo de la recolección de datos. Los resultados obtenidos 

serán de conocimiento para el propio establecimiento de salud, lo cual 

serviría para mejoras en las actividades preventivo-promocionales y 

ayudar a reducir el número de embarazos no deseados. 

 

1.6. OBJETIVOS 

 

1.6.1. Objetivo General 

 

Identificar los factores asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona en el año 2022. 

 

1.6.2. Objetivo Específicos 

 

Identificar los factores sociodemográficos asociados al embarazo no 

deseado por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro 

de Salud Perú IV Zona en el año 2022. 

 

Identificar los factores orientados al uso de métodos anticonceptivos 

hormonales asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 
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Zona en el año 2022.  

 

Identificar los factores determinantes al uso de anticonceptivos 

hormonales asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona en el año 2022. 

 

1.7.  PROPÓSITO 

El propósito fundamental de la presente investigación es identificar 

factores asociados a embarazo no deseado por uso de anticonceptivos 

hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 

2022, ya que al encontrar asociación positiva sobre los diferentes factores 

asociados a embarazo no deseado y uso de estos métodos hasta antes 

de la gestación se sentará una base con el fin de implementar estrategias 

de intervención que permitan desarrollar con más fuerza programas de 

educación sexual y reproductiva y de esta manera menguar las cifras de 

embarazos no deseados y conseguir un impacto positivo en las 

estadísticas sobre morbi-mortalidad materna. Otro punto importante es 

que mediante los resultados obtenidos de este estudio se pretende sentar 

un precedente para la realización de otros trabajos de investigación en 

poblaciones con características similares en instituciones con la misma 

capacidad resolutiva.  
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

2.1. ANTECEDENTES BIBLIOGRÁFICOS 

      2.1.1. Internacionales 

Nuruzzuman-Khan MD y Mofizul Islam M (2022), aplicó una encuesta 

demográfica en Bangladesh a nivel nacional a mujeres que utilizaron 

métodos anticonceptivos en el año 2017/2018 para saber si las 

experiencias de embarazos no deseados afectan el cambio en sus 

patrones de uso de anticonceptivos. Su encuesta transversal utilizó un 

muestreo estratificado de hogares en dos etapas. Se utilizó la regresión 

logística para determinar asociación entre variables. De las 20.127 

mujeres entrevistadas se identificó que alrededor del 20% de los 

embarazos no fueron deseados en el momento de la concepción. Se 

informó que el 54% de mujeres que no usaron anticonceptivos antes del 

embarazo luego optaron por usar algún método moderno. Además, que 

la experiencia de un embarazo inoportuno se asoció con una mayor 

probabilidad de no cambiar el anticonceptivo (OR 1,8 IC 95 % 1,41–2,39) 

y de cambiar a anticonceptivos menos efectivos (OR 1,58 IC 95 % 1,10–

2,26) que cambiar a anticonceptivos más efectivos. Se concluyó que la 

experiencia de embarazos no deseados no cambió los patrones de uso 

de métodos anticonceptivos en las mujeres desde antes hasta después 

del embarazo, lo cual indica un riesgo de embarazos no deseados 

repetidos y las consecuencias adversas asociadas como la morbilidad y 

mortalidad materna e infantil4. 

Yi KW et al. (2022), este estudio de tipo cuantitativo realizó una encuesta 

en línea en el que participaron 1011 mujeres entre 20 a 44 años y 150 

médicos de obstetricia y ginecología mediante un cuestionario validado en 

el que se investigó las percepciones y comportamientos de las mujeres 

coreanas con respecto al asesoramiento sobre la anticoncepción. Se 

utilizó la estadística descriptiva para todos los análisis y mediante la 
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prueba de Chi-cuadrado y exactas de Fisher se estableció las diferencias 

de las variables categóricas entre los grupos. Se identificó que un 74.2% 

de las mujeres usaron condones, un 52.4% utilizó métodos naturales 

(control del ciclo o retiro) y un 36% usó anticonceptivos orales combinados 

con más frecuencia que los métodos reversibles de acción prolongada 

(LARC) como el sistema intrauterino liberador de hormonas (SIU) (4.5%), 

los dispositivos intrauterinos de cobre (3.3%) y los implantes subdérmicos 

(1.4%). Muchas de las mujeres expresaron su deseo de tener más 

información sobre diversos métodos anticonceptivos y de estar dispuestas 

a usar métodos modernos como los LARC. Se llegó a la conclusión de 

que la mayoría de mujeres coreanas están familiarizadas con los métodos 

de barrera y naturales, pero carecen de conocimientos sobre métodos 

anticonceptivos modernos 15. 

Feldman F et al. (2021), realizó una investigación de tipo transversal en la 

que se decide evaluar el uso de anticonceptivos previo al embarazo, el 

asesoramiento durante el puerperio y la elección de anticonceptivos 

posterior en una población de 500 con un tamaño muestral de 220 

pacientes internadas en el Hospital de Clínicas de Uruguay. Mediante la 

encuesta realizada por autollenado y en forma anónima del formulario en 

la cual se utilizó el programa OpenEpi (https://www. 

openepi.com/Proportion/Proportion.htm) para expresar los resultados en 

porcentajes se evidenció que el 79.5% de los embarazos no fue 

planificado. Un 35.5% no utilizaba método anticonceptivo previo al 

embarazo y 33% no había tenido asesoramiento. Previo al embarazo, los 

anticonceptivos orales combinados fueron los más usados (64.1%) y un 

50% refiere un uso no correcto. Este estudio concluyó que la mayoría de 

embarazos no fueron planificados y casi una tercera parte no utilizaba 

método anticonceptivo previo y nunca habían recibido asesoramiento, 

pero durante la asesoría en el puerperio sobre planificación familiar la 
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mayoría optó por un método anticonceptivo reversible de larga duración 

por su facilidad de uso y eficacia19.. 

Eduardo-Durán FE (2020), realizó una investigación sobre factores 

relacionados al uso de métodos anticonceptivos modernos en mujeres de 

15 a 49 años y hombres de 15 a 60 años, con datos pertenecientes a la 

Encuesta Demográfica en Salud del año 2003 y 2008 en Bolivia. La 

muestra fue probabilística estratificada y bietápica en toda Bolivia. Su 

metodología adoptó el enfoque cuantitativo analítico transversal. El 

análisis estadístico utilizó las pruebas bivariantes, multivariantes y modelo 

de Regresión Logística. Dentro de los factores de riesgo asociados a no 

usar métodos anticonceptivos modernos se identificó el miedo a los 

efectos que tenían algunos anticonceptivos en un 67%, la falta de 

conocimiento adecuado y correcto en un 43%, no recibir información por 

el personal de salud en un 31% y no tomar decisiones sobre su uso por 

comentarios de su pareja en un 29%. El estudio concluye que los factores 

asociados a uso de métodos anticonceptivos modernos no se han 

modificado en la última década17.  

Acevedo-Osorio GO et al. (2019), realizaron un estudio de investigación 

de corte transversal en Colombia para conocer el nivel de conocimiento y 

uso de los métodos anticonceptivos de emergencia en 127 estudiantes 

universitarios de 15 a 25 años de una población de 2.300. Se utilizó un 

cuestionario de 19 preguntas validado por expertos y recolectada 

mediante Google Forms, tabulada en Excel 2015 y analizadas con el 

software estadístico SPSS versión 23. Se realizó un análisis de 

frecuencias para las variables cualitativas y para las variables 

cuantitativas, las medidas de tendencia central y de dispersión, así como 

un análisis bivariado para la relación entre variables. Se encontró que solo 

un 26.8% de los encuestados utilizó las píldoras anticonceptivas frente a 

un 35.4% de jóvenes que utilizaron el condón. Con respecto al 

anticonceptivo oral de emergencia se evidenció una frecuencia de uso 
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entre 1 y 2 veces en el último año de un 52.3%, la segunda causa para 

usar esta alternativa fue la ruptura o fallo del condón con un 17.3%. En el 

grupo de las mujeres un 8.6% utilizó la anticoncepción de emergencia por 

olvidar tomar la píldora anticonceptiva. Se evidenció que un 76.4% 

respondieron incorrectamente sobre la forma de usarlo. Este estudio 

concluye que existe un alto consumo de anticonceptivos de emergencia 

debido al desconocimiento frente a su uso24. 

2.1.2. Nacionales 

Dulanto-Ramos YB et al. (2022), realizó una investigación de tipo 

cuantitativo, observacional, analítico, transversal para identificar los 

factores que se asocian al no uso de los métodos anticonceptivos (MAC) 

en 1706 mujeres jóvenes entre 15 a 19 años, de una población de 117,476 

mujeres, según datos del ENDES 2018-2020. Se utilizó un muestreo 

bietápico probabilístico. Para el análisis estadístico se utilizó el software 

Stata. La asociación entre variables utilizó la Regresión de Poisson para 

varianzas robustas, calculando la Razón de Prevalencia en su formas 

cruda y ajustada con un IC al 95%. Se evidenció una asociación 

significativa (valor de p < 0,001) entre el no uso de MAC y el factor de “no 

tener pareja” con un 61.3% y el factor de “no tener hijos” con 56.7%. 

Concluyendo que los factores asociados a no uso de MAC en mujeres 

adolescentes de 15 a 19 años fueron no tener pareja y no tener hijos, con 

mayor prevalencia para el no uso de MAC22. 

Benavidez-Torres RM y Vásquez-Hilario JL (2021), realizaron una 

investigación de tipo observacional, prospectivo de corte transversal, de 

enfoque cuantitativo, llevada a cabo en un Centro de Salud en el distrito 

de Comas. Contó con una población de 245 gestantes y puérperas que, 

mediante un muestreo no probabilístico por conveniencia, resultó una 

muestra de 105 usuarias, quiénes mediante una encuesta resolvieron un 

cuestionario virtual en Google Forms, con la finalidad de identificar los 

factores relacionados al abandono de métodos anticonceptivos teniendo 
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como efecto la gestación. La estadística inferencial se realizó a través de 

la Regresión Logística Binaria en la cual se identificó que los factores 

asociados más relevantes relacionados al abandono de métodos 

anticonceptivos fue el vivir en un Asentamiento Humano o Asociación 

(82.0%), la cefalea (52.5%), el incremento de peso (47.5%), la distancia 

para llegar al centro entre 10 a 20 minutos (65.6%), además, se encontró 

que la frecuencia de gestación fue de 58.1%. Se concluyó que los factores 

altamente relacionados para el abandono de los métodos anticonceptivos 

son la cefalea, el aumento de peso, el residir en un Asentamiento Humano 

y la distancia para llegar al Centro Materno Infantil de Santa Luzmila II23. 

Coronado-Quispe J et al. (2021), describieron y analizaron en su estudio 

cualitativo de tipo fenomenológico la percepción de 13 madres 

adolescentes entre 12 a 19 años, obtenida por muestreo teórico 

cualitativo, respecto al uso de métodos anticonceptivos en 3 comunidades 

del distrito de Masisea-Ucayali, caracterizada por su alta prevalencia de 

embarazo adolescente. Previo a las entrevistas que fueron grabadas se 

coordinó con los jefes comunales y se pidió el consentimiento informado 

a los padres de las madres adolescentes. Se utilizó el programa Excel 

2010 para categorizar la información y luego se aplicó el programa Atlas.ti 

versión 8 para el análisis de las variables donde se asignó un código a 

cada respuesta. Los resultados obtenidos muestran que las mujeres 

tienen conocimientos básicos de los MAC. Se encontró que un factor de 

mayor relevancia en la percepción es la experiencia personal referida a 

efectos secundarios con los MAC hormonales (46.15%) pudiendo optar 

por otro de menor concentración. Un segundo factor de relevancia es la 

opinión de la pareja frente a su uso, ya que el 100% de las mujeres con 

pareja refirieron hacerle la consulta antes de usar algún anticonceptivo. El 

estudio concluye que la perspectiva de las participantes con respecto a 

los métodos anticonceptivos es influida por el contexto sociocultural y los 

efectos secundarios de los MAC25. 
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Lara-Rodríguez S (2021), realizó un estudio no experimental, analítico de 

casos y controles, retrospectivo y transversal que analizó los factores que 

se asocian al abandono de métodos anticonceptivos en un Centro de 

Salud en la ciudad del Callao. La población estuvo conformada por 1416 

usuarias del servicio de Planificación Familiar. La muestra fue 

probabilística y utilizando la calculadora muestral se trabajó con 97 casos 

y 97 controles; el instrumento fue mediante una ficha de recolección de 

datos obtenidas de las historias clínicas los cuales se plasmaron en el 

programa Excel para luego realizar el análisis estadístico con el programa 

SPSS versión 25. Mediante el análisis bivariado se identificó como 

factores estadísticamente significativos y más influyentes: la edad 

extrema 42.3% (41) casos y 24.7% (24) controles; la multiparidad 57.1% 

(56) casos y 42.9% (42) controles. Se concluyó que si existen factores 

asociados al abandono de MAC como la edad extrema y la multiparidad 

26. 

Guanilo-Ayala JL (2020), realizó un estudio en la provincia de Pacasmayo 

en el departamento de La Libertad, para conocer los factores y 

consecuencias de la deserción de métodos de planificación familiar. El 

estudio fue cuantitativo, básico con un diseño no experimental y 

transversal, aplicado a una muestra de 98 usuarias de una población de 

131 que desertaron del servicio de Planificación Familiar; el instrumento 

fue un cuestionario validado por expertos para el recojo de datos. Se 

utilizó la estadística descriptiva y los datos fueron procesados con el 

programa SPSS 22 y Excel 2019. En los resultados se observó que las 

usuarias que desertaron de la planificación familiar, un 51% se encuentran 

entre las edades de 18 y 29 años. El método anticonceptivo más 

abandonado fue el inyectable trimestral con el 36.7%, en cuanto a los 

factores personales un 40.9% refirieron problemas de salud; se registró 

que el 13.27% de las usuarias desertoras se embarazaron. Se concluyó 

que los factores y consecuencias de la deserción de métodos fueron 

originadas por factores biosocioculturales, abandono del método 
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anticonceptivo, factores personales como problemas de salud, factores 

institucionales y embarazos no planificados27. 

2.2. BASES TEÓRICAS 

2.2.1. Embarazo no deseado 

Según Bekele et al. (2020), un embarazo se describe como no deseado 

si no es deseado o no es el momento oportuno. Lo primero ocurre cuando 

no se desea ningún hijo o no se desean más hijos, lo segundo es cuando 

la concepción ocurre antes del tiempo deseado, pero se desea más tarde. 

Las mujeres con embarazos no deseados tienen poca atención a las 

complicaciones obstétricas, así como para su propio cuidado en el uso de 

ácido fólico o suplementos multivitamínicos, la vacunación y nutrición2.  

La inmensa mayoría de las muertes maternas que ocurren en los países 

en desarrollo se deben principalmente a embarazos no deseados. La falla 

o falta de uso de métodos anticonceptivos son frecuentemente producto 

de estos embarazos, los cuales terminan en un aborto provocado, 

convirtiéndose en un método de control de la natalidad28. Las altas tasas 

de embarazo no deseado se deben muchas veces a la falta de acceso a 

una planificación familiar lo cual es un derecho humano que debe estar al 

alcance de todos quienes deseen ejercerlo y así reducir la práctica de 

aborto inseguro que constituye el 13% de la mortalidad materna mundial29. 

   2.2.2. Causas del embarazo no deseado  

Una maternidad no deseada que deriva de un embarazo no deseado 

puede ser un evento perturbador y estresante para la mujer que influye 

negativamente en su salud. Puede ser el resultado de la falta de uso, el 

abandono de anticonceptivos o de la falla del método. Por lo tanto, la falla 

anticonceptiva resulta del uso inconsistente o del uso de métodos 

relativamente ineficaces 30. 

Hincapié-García, menciona también que el uso inadecuado, el abandono 

o el cambio del método anticonceptivo hormonal, pueden relacionarse con 
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fallos terapéuticos, es decir, embarazos no deseados en mujeres jóvenes 

y generar un impacto psicosocial importante31. El no uso de 

anticonceptivos y el uso de métodos tradicionales (abstinencia y ritmo) 

son causas que también ponen a la mujer en alto riesgo de embarazo no 

deseado32.  

Cabe preguntarse, ¿Por qué en teoría si existen los medios para regular 

la fecundidad, las mujeres siguen teniendo embarazos no deseados? Ana 

Langer responde: porque las expectativas reproductivas de las mujeres 

están influenciadas por la cultura y la ideología y difieren según el grupo 

social y el contexto histórico; porque existen relaciones sexuales que no 

son voluntarias ni deseadas (violencia sexual); porque los métodos 

anticonceptivos fallan y no hay ninguno 100% seguro y porque aún no 

todas pueden controlar su fecundidad33. 

Las preferencias de las pacientes, los antecedentes médicos y de salud 

reproductiva, los niveles educativos y los estilos de vida deben tenerse en 

cuenta al ayudar a una mujer a elegir un método anticonceptivo. Al 

asesorar a las mujeres sobre las opciones anticonceptivas, es importante 

incluir orientación anticipada sobre las ventajas y desventajas de cada 

uno. El equipo de salud es el responsable de brindar este asesoramiento 

para que mediante esta educación pueda evitarse el abandono, cambio o 

falla de algún método anticonceptivo elegido que pudiera derivar en 

embarazos no deseados34. De igual manera, la doctora Graciano Ortiz, 

señala como causas de embarazo no deseado las siguientes: 

desconocimiento del uso correcto de los métodos anticonceptivos, 

relaciones sexuales forzadas, falta de asesoría sobre la planificación 

familiar, uso de métodos ineficientes como coito interrumpido o ritmo, bajo 

acceso a métodos anticonceptivos seguros, una baja carencia afectiva35. 

Los anticonceptivos hormonales son el método más eficaz de control de 

fertilidad, además de que protegen frente a un embarazo no deseado. En 

España, el anticonceptivo hormonal más utilizado es el oral36. Sin 

embargo, la falta de uso de métodos anticonceptivos juega un papel 
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importante en el embarazo no deseado. Al examinar este aspecto del 

embarazo no deseado, es importante distinguir entre las mujeres para 

quienes un embarazo es realmente no deseado y aquellas que son 

ambivalentes acerca de quedar embarazadas en un momento no 

planeado. Aquellas mujeres que no están planeando un embarazo pero 

que lo aceptarían si ocurriera no es probable que estén muy motivadas 

para usar anticonceptivos y no deben considerarse en riesgo de embarazo 

no planeado. 

En Estados Unidos se reportan costos significativos que se asocian a 

embarazo no deseado como son los económicos, médicos y sociales, así 

como una salud materna e infantil subóptima después del nacimiento. Sin 

embargo, basta con observar la tasa de abortos y la tasa de embarazos 

no deseados en este país para saber que la prosperidad económica no 

garantiza el acceso a los servicios de anticoncepción. Esto ilustra que la 

mayoría de los sistemas de atención de la salud, públicos y privados, aún 

tienen que comprender que la prevención de embarazos no deseados 

tiene importantes beneficios financieros y de salud37. 

  

2.2.3. Factores asociados a embarazo no deseado 

Los factores de riesgo asociados al embarazo no deseado incluyen 

servicios de planificación familiar inadecuados, nivel socioeconómico bajo 

y la falta o uso inadecuado de métodos de planificación familiar y el 

desconocimiento de los mismos31. El embarazo no deseado se asocia con 

un mayor riesgo de problemas para la madre y el feto. Si no se planea un 

embarazo antes de la concepción, es posible que la mujer no tenga una 

salud óptima para tener hijos38. Las mujeres con un embarazo no deseado 

podrían retrasar la atención prenatal que puede afectar la salud del 

bebé. En muchos países en desarrollo, la pobreza, la desnutrición y la 

falta de saneamiento y educación contribuyen a las graves consecuencias 

para la salud de las mujeres y sus familias que experimentan un embarazo 

no deseado. El concepto de embarazo no deseado ayuda a comprender 
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la fertilidad de las poblaciones y la necesidad insatisfecha de 

anticoncepción32. Algunos de los factores asociados son: 

Acceso a los servicios de planificación familiar: La falta de acceso a los 

servicios de anticoncepción es un problema mundial. En el mundo en 

desarrollo, se estima que entre 120 y 150 millones de mujeres tienen 

necesidades de planificación familiar insatisfechas39. 

Temor a los efectos secundarios de los anticonceptivos hormonales: Las 

mujeres que interrumpen los anticonceptivos orales debido a los efectos 

secundarios y no comienzan de inmediato con otro método anticonceptivo 

confiable representan el 61% de los embarazos no planeados atribuidos 

al uso de anticonceptivos orales39. 

Actitud de la pareja frente al uso de anticonceptivos hormonales: muchas 

veces el hombre por desconocimiento o ignorancia, no permite que su 

pareja utilice algún método de anticoncepción y la mujer opta por no 

usarlo, teniendo como resultado un embarazo no planeado40.  

Desconocimiento sobre anticonceptivos hormonales: las sociedades 

patriarcales presentes en la mayor parte de África y otras partes del 

mundo, agravadas por la información inadecuada presentada sobre 

planificación familiar y salud reproductiva, limitan la capacidad de la mujer 

para tomar decisiones sobre su propia salud reproductiva 40. 

Información sobre la anticoncepción hormonal: Es necesario proporcionar 

información completa y precisa al asesorar a los clientes sobre los 

anticonceptivos orales. Esto puede aumentar el cumplimiento y asegurar 

a los pacientes que los efectos secundarios que pueden experimentar son 

normales y no afectan negativamente la eficacia del método o su salud. Es 

importante recordar a las pacientes que, si se interrumpen los 

anticonceptivos orales por cualquier motivo, se debe sustituir por otro 

método eficaz para evitar un embarazo no planeado40. 
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Aspecto cultural: Ciertamente, muchas familias optan por no usar 

métodos anticonceptivos por motivos personales o religiosos. Estas 

familias pueden ser ambivalentes acerca del embarazo o simplemente 

desear “aprovechar sus oportunidades”. Aunque estas familias pueden 

experimentar algunas de las mismas consecuencias que aquellas que 

experimentan un embarazo no deseado y deseado40. 

Aspecto social: significa el aplazamiento de metas educativas o 

profesionales, a veces indefinidamente40.  

2.2.4. Métodos anticonceptivos 

Jain R., menciona que la anticoncepción es la prevención intencional de 

la concepción mediante el uso de diversos dispositivos, prácticas 

sexuales, productos hormonales, medicamentos o procedimientos 

quirúrgicos40. Una anticoncepción eficaz permite una relación física sin 

temor a un embarazo no deseado y asegura la libertad de tener hijos 

cuando se desee. El objetivo es lograr la anticoncepción con la máxima 

comodidad y privacidad, con el mínimo costo y efectos 

secundarios. Algunos métodos, como los condones masculinos y 

femeninos, también brindan la doble ventaja de protección contra las 

enfermedades de transmisión sexual41. 

Los tipos y la variedad de métodos disponibles para grandes poblaciones 

se encuentran entre los determinantes del uso de anticonceptivos. Antes 

de mediados de la década de 1960, había pocos métodos anticonceptivos 

que ofrecer. Desde entonces, el panorama anticonceptivo se ha 

transformado con la aparición del DIU, la píldora, la esterilización más 

sencilla, los preservativos mejorados y, más tarde, los inyectables42. Se 

han mejorado los métodos existentes (p. ej., píldoras de dosis baja y de 

progestágeno solo, y varios tipos de DIU e implantes, y sistemas de 

administración de inyectables) y se vislumbran nuevos métodos. Mientras 

que los métodos principales teóricamente se difunden a través de los 
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programas de planificación familiar en gran parte del mundo en desarrollo, 

algunos países, de hecho, todavía ofrecen un mínimo de opciones 

anticonceptivas a la población en general. Pakistán y Filipinas solo ponen 

a disposición de más de la mitad de la población la píldora y el 

condón43. En África, Nigeria no pone a disposición de más de la mitad de 

la población otro método que no sea el preservativo; en la mayoría de los 

países del África subsahariana, la píldora y el condón son los principales 

métodos ofrecidos a la mayoría de las personas, y sufren altas tasas de 

abandono44. 

Sin embargo, se proporcionan estimaciones de las probabilidades de falla 

durante el uso típico (que incluye el uso incorrecto e inconsistente) y 

durante el uso perfecto (uso correcto y constante). La diferencia entre 

estas dos probabilidades revela las consecuencias del uso 

imperfecto; depende tanto de cuán implacable sea el uso imperfecto de 

un método como de cuán difícil sea usar ese método a la perfección45. 

2.2.5. Anticonceptivos hormonales  

Se dividen en tres grandes grupos: 

Anticonceptivos Hormonales Combinados, Anticonceptivos Hormonales 

solo de Progestina y dispositivos intrauterinos. 

Los anticonceptivos hormonales combinados (AHC) incluyen: 

Anticonceptivos orales combinados (AOC), Anticonceptivos hormonales 

combinados de depósito, Parche hormonal combinado, Anillo vaginal 

combinado32. 

Los anticonceptivos sólo de progestina incluyen: Píldoras sólo de 

progestina, Inyectables solo de progestina de depósito, Implantes solo de 

progestina, Anillo vaginal solo de progestina. 

Los dispositivos intrauterinos incluyen dispositivo intrauterino liberador de 

cobre y dispositivo intrauterino liberador de progestágeno46. 



21 
 

- Anticonceptivos Hormonales Combinados 

Anticonceptivos Orales Combinados (AOC): son aquellos que contienen 

estrógeno y progestágeno para administración por vía oral.  

Anticonceptivos Hormonales Combinados de Depósito  

Parche Hormonal Combinado: El parche hormonal combinado consiste en 

un parche adhesivo pequeño (20 centímetros cuadrados no es 4 x 4) que 

se coloca en la piel. El parche libera estrógeno y progestina a través de la 

piel y en la sangre. 

Anillo Vaginal Combinado: El anillo vaginal es un anillo delgado, 

transparente y flexible que se inserta en la vagina una vez por mes para 

proporcionar protección anticonceptiva. Contiene estrógeno y 

progesterona que son liberados en forma continua y a baja dosis46. 

- Anticonceptivos Hormonales Solo De Progestina 

Píldoras Solo De Progestinas: Son aquellas que poseen sólo 

progestágeno. 

Inyectables solo de Progestina. 

Implantes solo de Progestina: Los implantes son pequeños cilindros o 

cápsulas delgadas, flexibles, no biodegradables, que se colocan debajo 

de la piel de la parte superior interna del brazo. Brinda protección contra 

el embarazo a largo plazo y dependiendo del implante es eficaz por 3 a 5 

años. No contienen estrógenos y requiere de un proveedor entrenado 

para insertarlo y retirarlo.  

Tipos de implantes: Implante de un cilindro, el tiempo de duración es de 

tres años. Implante de dos cilindros, con un tiempo de duración de cinco 

años46. 

- Dispositivos Intrauterinos (DIU)  
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Dispositivo Intrauterino Liberador de Cobre: Son dispositivos que se 

insertan en la cavidad uterina y liberan cobre. En los establecimientos 

públicos de salud se dispone de la T de Cobre que tiene una duración de 

hasta 12 años.  

Dispositivo Intrauterino Liberador de Progestágeno: Son dispositivos que 

se insertan en la cavidad uterina, tiene una duración de 5 años46. 

2.3. MARCO CONCEPTUAL 

Características sociodemográficas: grupo definido por sus 

características sociológicas y demográficas. Describe la relación o 

combinación de factores sociales y demográficas47. 

Edad: lapso de tiempo que transcurre desde el nacimiento hasta el 

momento de referencia48. 

Grado de Instrucción: se refiere al último grado escolar o año de estudios 

cursado por una persona49. 

Estado civil: condición de una persona en relación con su nacimiento, 

nacionalidad, filiación o matrimonio que se hacen constar en el Registro 

Civil50. 

Métodos Anticonceptivos: métodos utilizados en parejas que inician su 

vida sexual, y desean su uso para evitar embarazos y enfermedades de 

transmisión sexual46. 

Embarazo no deseado: sucede cuando una mujer no desea estar 

embarazada u ocurrió antes de tiempo2. 

2.4. HIPÓTESIS  

H1: Existen factores asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona en el año 2022 
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H0: No existen factores asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona en el año 2022. 

2.5. VARIABLES 

 Variable factores asociados a embarazo no deseado:   

a) Acceso a los servicios de planificación familiar. 

b) Temor a los efectos secundarios de los anticonceptivos hormonales 

c) Actitud de la pareja frente al uso de anticonceptivos hormonales 

d) Desconocimiento sobre anticonceptivos hormonales 

e) Información sobre la anticoncepción hormonal  

f) Aspecto cultural 

g) Aspecto social 

 

Variable uso de anticonceptivos hormonales   

a) Utilizó algún método de anticoncepción hormonal 

b) Cambió algún método anticonceptivo 

c) Hubo embarazo por falta de método anticonceptivo 

d) Último método anticonceptivo utilizado 

 

 Variables intervinientes: Edad, grado de instrucción, estado civil y 

ocupación. 

 

2.6. DEFINICIÓN OPERACIONAL DE TÉRMINOS 

  Factores asociados a embarazo no deseado: se medirá a través de 

indicadores importantes para definir los factores asociados a embarazos 

no deseados por anticoncepción hormonal, recolectados en una ficha de 

recolección de datos de elaboración propia.  
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  Edad: años transcurridos desde la fecha de nacimiento de una persona y 

que figura en el documento de Identidad nacional. 

 Grado de instrucción: nivel de mayor alcance que ha obtenido una 

persona a lo largo de su vida en el aspecto educativo, recolectado de la 

historia clínica. 

 Estado civil: situación civil registrado en la historia clínica y que será 

medido por una ficha de recolección de datos de elaboración propia. 

Uso de anticonceptivos hormonales: Productos hormonales, 

medicamentos o procedimientos quirúrgicos que permiten tener 

relaciones sexuales sin miedo a contraer un embarazo no deseado. Este 

será medido por una ficha de recolección de datos de elaboración propia. 
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CAPÍTULO III: METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 

3.1. DISEÑO METODOLÓGICO 

 

3.1.1. Tipo de Investigación  

Según su naturaleza 

Observacional, ya que no se necesita la intervención del investigador, 

porque el objetivo es observar y registrar los acontecimientos del 

fenómeno en estudio51. 

Según el tipo de ocurrencia 

Retrospectivo; ya que es un estudio que analizó aspectos que ya se han 

suscitado y que está conformado por dos grupos de pacientes con el 

problema de investigación y otro sin el problema51. 

3.1.2. Nivel de Investigación 

Nivel explicativo, analítico de casos y controles, donde se observó el 

comportamiento de dos grupos de personas,51 y se buscó identificar los 

factores asociados a embarazo no deseado por uso de anticonceptivos 

hormonales en gestantes de un Centro de Salud. 

3.2. POBLACIÓN Y MUESTRA 

Población: gestantes con antecedentes de uso de anticonceptivos 

hormonales del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022. 

Muestra: El tamaño de la muestra del estudio se determinó considerando 

una estimación de 42% de prevalencia esperada en cuanto al uso de 

anticonceptivos de acuerdo a la literatura nacional y estimación del riesgo 

en 3,00 para el bajo conocimiento sobre uso de 

anticonceptivo53. Suponiendo que el resultado en particular esté dentro de 

un intervalo de confianza (IC) del 95% y una potencia del 80%, el tamaño 
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final de la muestra fue de 304 divididos en dos grupos en una proporción 

1:1. Los datos fueron ingresados al programa Epidat 3,1. 

 

Tamaños de muestra. Estudios de casos y controles. Grupos    

independientes: 

  Datos:  

   Proporción de casos expuestos:   42.86 

   Proporción de controles expuestos:                  20  

   Odds ratio a detectar:                3.00 

   Número de controles por caso:                    1 

   Nivel de confianza:       95% 

  Resultados: 

Potencia (%) Tamaño de la muestra 

 Casos Controles Total 

80,0 73 73 146 

  

Criterios de Elegibilidad 

    Criterios de inclusión 

Historias clínicas de pacientes con embarazo no deseado previo al uso de 

métodos anticonceptivos hormonales atendidas en el Centro de Salud Perú 

4ta zona en el año 2022. 

Historias clínicas de pacientes con embarazo deseado atendidas en el 

Centro de Salud Perú 4ta zona en el año 2022. 

Criterios de exclusión 

Historias clínicas de pacientes con datos incompletos. 
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Historias clínicas de pacientes atendidas en otros consultorios. 

Historias clínicas con datos de pacientes puérperas. 

Unidad de análisis 

Historia clínica de gestantes atendidas en el Centro de Salud Perú IV     

zona en el año 2022. 

 

3.3. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS  

 

La investigación usó la técnica de recolección de datos mediante el 

análisis documental, el cual representa un proceso de identificación, 

análisis y recolección de información respecto al estudio de investigación. 

Para este caso se analizó las historias clínicas de las pacientes del Centro 

de Salud Perú 4ta zona. Así mismo el instrumento utilizado fue la ficha de 

recolección de datos de elaboración propia que no necesitó validación 

(Anexo N°2) el cual sirvió para vaciar la información a partir de las historias 

clínicas de la población de estudio (52). La ficha de recolección de datos 

constó de las siguientes secciones: datos sociodemográficos, información 

con respecto a factores orientados al método anticonceptivo hormonal y 

la tercera parte sobre los factores determinantes de la anticoncepción 

hormonal. 

 

3.4. DISEÑO DE RECOLECCIÓN DE DATOS  

 

Como primera medida se solicitó el permiso de autorización 

correspondiente dirigida al jefe del establecimiento de Salud Perú IV zona. 

La técnica de procesamiento de datos estuvo compuesta por tres etapas: 

la primera está basada en la recolección de datos, donde se procedió a 

recoger la información de las historias clínicas51, para esto se solicitó al 

establecimiento el cuaderno de registro de las pacientes atendidas en el 
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programa de salud sexual y reproductiva. La segunda técnica fue el 

procesamiento donde se procedió a elaborar una base de datos en 

programa Microsoft Excel 2019, que permitió ingresar los resultados de 

los instrumentos aplicados. Finalmente, la presentación estuvo 

compuesta por la información presentada en cuadros y/o tablas de los 

resultados de la investigación.  

3.5. PROCESAMIENTO Y ANÁLISIS DE DATOS  

Los datos obtenidos y registrados en el programa Microsoft Excel 2019, 

se exportó al programa Estadístico STATA logrando una consolidación de 

datos y así se obtuvo resultados verdaderos que se acercan más a la 

realidad del problema.   

Así mismo se empleó la regresión logística como herramienta estadística 

que permitió el análisis y la cuantificación de la asociación entre las 

variables dependiente e independiente propuestas en este estudio51. 

3.6. ASPECTOS ÉTICOS 

El presente proyecto de investigación fue entregado al Comité de Ética de 

la Universidad Privada San Juan Bautista para su aprobación. Se coordinó 

con el programa de Salud sexual y reproductiva y la oficina de Docencia 

e Investigación del Centro de Salud Perú IV zona, para darles a conocer 

la finalidad del estudio y así se obtuvo el permiso institucional. Este 

estudio cumplió con los principios éticos de autonomía, en donde se 

respetaron los datos e información personal de cada paciente, se trabajó 

solo con números de historias clínicas plasmados en la ficha de 

recolección de datos por lo cual no se necesitó consentimiento informado. 

El principio de beneficencia mantuvo el nivel ético y responsable con 

respecto a las gestantes, es importante mantener un nivel de respeto, 

consideración y empatía frente a los casos presentados; los resultados 

obtenidos beneficiaron a la futuras pacientes y profesionales de salud. 

Con principio de no maleficencia se obtuvo información mediante revisión 

de historias clínicas no existiendo daño ni riesgo para las pacientes. El 
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principio de justicia Implica la responsabilidad legal de los prestadores de 

salud frente a las pacientes con embarazos no deseados con uso de 

anticonceptivos hormonales, es importante entender y conservar los 

derechos de las gestantes frente a la atención de salud y disponer algún 

proceso de carácter legal frente a una mala práctica. 
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CAPITULO IV: ANÁLISIS DE LOS RESULTADOS 

4.1. RESULTADOS 

Tabla 1 

Factores asociados al embarazo no deseado por uso de anticonceptivos 

hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022 

 

En la tabla 1 se halló la asociación significativa en el análisis ajustado de 

regresión logística para valorar la asociación entre los factores 

sociodemográficos y el embarazo no deseado (OR = 2,051; IC95%: 1,352 – 

3,113) además es significativo puesto que p=0,000. En cuanto a los factores 

orientados al uso de métodos anticonceptivos hormonales y el embarazo no 

deseado se halló una asociación significativa en el análisis ajustado de 

 Embarazo no deseado  

OR 

crud

o 

IC 

95% 

p OR 

ajustado 

IC 

95% 

p 

Factores 

sociodemográficos  

0,718 0,175 

- 

1,261 

0,009 2,051 1,352 

– 

3,113 

0,000 

Factores 

orientados al uso 

de métodos 

anticonceptivos 

hormonales 

0,421 -0,111 

– 

0,954 

0,121 1,524 1,034 

– 

2,246 

0,033 

Factores 

determinantes al 

uso de 

anticonceptivos 

hormonales  

0,553 -0,153 

– 

1,259 

0,125 1,738 1,004 

– 

3,008 

0,048 
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regresión logística (OR = 1,524; IC95%: 1,034 – 2,246) con un valor p = 0,033. 

En cuanto a los factores determinantes al uso de anticonceptivos hormonales 

y el embarazo no deseado se halló una asociación significativa en el análisis 

ajustado de regresión logística (OR = 1,738; IC95%: 1,004 – 3,008) con un 

valor p = 0,048.  
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Tabla 2 

Factores sociodemográficos asociados al embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV Zona 

en el año 2022 

 

En la tabla 2 se observa la asociación de los factores sociodemográficos y el 

embarazo no deseado así se halló la asociación significativa en el análisis 

ajustado de regresión logística para valorar la asociación entre la edad y el 

embarazo no deseado (OR = 1,574; IC95%: 1,177 – 2,102), además es 

significativo puesto que p=0,002; entre el grado de instrucción y el embarazo 

no deseado (OR = 1,492; IC95%: 1,137 – 1,955) además es significativo 

puesto que p=0,004; en cuanto a la asociación entre la ocupación y el 

embarazo no deseado (OR = 1,989; IC95%: 1,352 – 2,922) además es 

significativo puesto que p=0,000. A su vez para el estado civil y el embarazo 

no deseado, no se halló asociación significativa en el análisis crudo (OR = 

0,665; IC95%: 0,330 – 1,296) además es significativo puesto que p=0,225. 

 Embarazo no deseado  

OR 

crudo 

IC 

95% 

p OR 

ajustado 

IC 95% p 

Edad  0,453 -0,006 

- 

0,913 

0,053 1,574 1.177 – 

2.102 

0.002 

Grado de 

instrucción  

0.399 -0.059 

– 

0.859 

0.088 1.492 1.137 – 

1.955 

0.004 

Estado civil  -0.423 -1.334 

– 

0.488 

0.363 0.655 0.330 – 

1.296 

0.225 

Ocupación  0.687 0.142 

– 

1.232 

0.013 1.989 1.352 – 

2.922 

0.000 
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Tabla 3 

Factores orientados al uso de métodos anticonceptivos hormonales asociados 

al embarazo no deseado por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes 

del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022 

 

En la tabla 3 se observa la asociación orientados al uso de métodos 

anticonceptivos hormonales y el embarazo no deseado, así se halló la 

asociación significativa en el análisis ajustado de regresión logística para 

valorar la asociación entre el uso de métodos anticonceptivos hormonales y 

el embarazo no deseado (OR = 1,598; IC95%: 1,098 – 2,326) además es 

significativo puesto que p=0,014. En cuanto al cambio de método 

anticonceptivo hormonal asociado al embarazo no deseado (OR = 1,893; 

 Embarazo no deseado  

OR 

crudo 

IC 

95% 

p OR 

ajustado 

IC 

95% 

p 

Uso de método 

anticonceptivo 

hormonal 

0,469 0,033 

- 

0,906 

0,037 1,598 1,098 

-2,326 

0,014 

Cambio de 

método 

anticonceptivo 

hormonal 

0,638 0,033 

– 

1,243 

0,033 1,893 1,222 

– 

2,933 

0,004 

Ausencia de 

método 

anticonceptivo 

hormonal 

0,781 0,214 

– 

1,347 

0,008 2,184 1,475 

– 

3,234 

0,000 

Tipo de 

Método 

anticonceptivo  

0,261 0,236 

– 

0,676 

0,351 1,244 0,995 

– 

1,555 

0,044 
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IC95%: 1,222 – 2,933) es significativo puesto que p=0,004. Así mismo la 

ausencia de método anticonceptivo hormonal asociado al embarazo no 

deseado (OR = 2,184; IC95%: 1,475 – 3,234) es significativo puesto que 

p=0,000. Mientras que el tipo de método anticonceptivo está asociado con el 

embarazo no deseado (OR = 1,244; IC95%: 0,995 – 1,555) además es 

significativo puesto que p=0,04.
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Tabla 4 

Factores determinantes al uso anticonceptivos hormonales asociados al 

embarazo no deseado por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes 

del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022. 

 Embarazo no deseado  

OR 

crudo 

IC 

95% 

p OR 

ajustado 

IC 95% P        

Acceso a 

planificación 

familiar  

0,401 0,113 

– 

0,915 

0,001 1,493 1,057 -

2,108 

0,023 

Temor a efectos 

secundarios  

0,424 0,118 

– 

0,967 

0,000 1,529 1,071 -

2,182 

0,019 

Actitud de la 

pareja frente al 

uso  

0,491 0,227 

- 

1,209 

0,013 1,633 1,011 – 

2,638 

0,045 

Uso correcto del 

anticonceptivo 

hormonal 

0,401 -0,603 

– 

0,687 

0,001 1,043 0,718 – 

1,513 

0,824 

Información 

adecuada sobre 

anticonceptivos 

hormonales  

0,109 -0,754 

– 

0,971 

0,588 1,114 0,589 – 

2,111 

0,739 

Hábitos y 

costumbres 

sobre 

anticoncepción 

hormonal 

-0,512 -0,714 

- 

0,612 

0,879 0,032 0,945 - 

6,184 

0,398 

Familiares y/o 

amigos  

0,432 0,251 

– 

1,115 

0,215 0,476 3,306 – 

27,159 

0,000 
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En la tabla 4, se observa la asociación  entre los factores determinantes al uso  

de anticonceptivos hormonales y el embarazo no deseado, así se halló la 

asociación significativa en el análisis ajustado de regresión logística para 

valorar la asociación entre el acceso a la planificación familiar y el embarazo 

no deseado (OR = 1,493; IC95%: 1,057 – 2,108) además es significativo 

puesto que p=0,023; también el temor a los efectos secundarios está asociado 

con el embarazo no deseado (OR = 1,592; IC95%: 1,071 – 2,182) además es 

significativo puesto que p=0,019. Así mismo, valorar la asociación entre la 

actitud de la pareja frente al uso de métodos anticonceptivos y el embarazo 

no deseado (OR = 1,633; IC95%: 1,011 – 2,638) con un valor p=0,045. En 

cuanto a los familiares y/o amigos está asociado con el embarazo no deseado 

(OR = 9,476; IC95%: 3,306 – 27,159) con un valor p=0,000.  

A su vez en el análisis crudo para el uso correcto del anticonceptivo hormonal 

y el embarazo no deseado, no se halló asociación significativa (OR = 1,043; 

IC95%: 0,718 – 1,513) con un p=0,824; de igual manera no se halló asociación 

para información adecuada sobre anticonceptivos hormonales y el embarazo 

no deseado (OR = 1,114; IC95%: 0,589 – 2,111) con p =0,789 y no hay 

asociación significativa con el embarazo no deseado (OR = 3,032; IC95%: 

0,945 – 6,184) con p =0,398.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
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4.2. DISCUSIÓN  

Al examinar los factores asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud, se 

encontró que los factores sociodemográficos son los que tienen una 

mayor asociación a embarazo no deseado con un OR = 2,051,; seguido 

de los factores relacionados con el método anticonceptivo hormonal con 

un OR = 1,524, y finalmente los factores relacionados con la 

anticoncepción hormonal con un OR = 1,738, por lo que se afirma que los 

factores sociodemográficos son aquellos que tienen mayor asociación y 

son estadísticamente significativos con el embarazo no deseado ya que 

el valor de OR es mayor a 1.  

 

En referencia a los factores sociodemográficos asociados al embarazo no 

deseado por uso de anticonceptivos hormonales, se halló mayor 

asociación significativa de la edad con un OR = 1,574, grado de 

instrucción con un OR = 1,492, la ocupación con un OR = 1,989 y el estado 

civil con un OR= 0,665; por lo que se puede afirmar que los factores edad 

y ocupación son aquellos que muestran mayor asociación con el 

embarazo no deseado puesto que el valor de OR es mayor a 1, además 

son estadísticamente significativos puesto que el valor de p es menor que 

0,01. Estos resultados guardan relación con el estudio de Guanilo-Ayala 

JL (2020), quien encontró que las usuarias que desertaron de la 

planificación familiar, un 51% afirman que los factores sociodemográficos 

son influyentes en el embarazo no deseado, siendo la edad el factor más 

relevante. De la misma forma, Lara-Rodríguez S (2021), menciona 

mediante el análisis bivariado sobre factores estadísticamente 

significativos y más influyentes a un factor sociodemográfico como la edad 

extrema con un 42.3%. Dentro de estos factores sociodemográficos 

encontrados en nuestro estudio también obtuvimos un nada despreciable 
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valor significativo con respecto al grado de instrucción y es muy posible 

que nuestros resultados se deban a que existe un gran porcentaje de 

mujeres que cuentan solo con educación básica el cual puede ser 

insuficiente para llegar a comprender exactamente la información 

brindada sobre planificación familiar y métodos anticonceptivos 

hormonales, además de adquirir más responsabilidades y obligaciones al 

trabajar independientemente, el cual hace que olviden acudir a su fecha 

de próxima cita en el Centro de Salud para recibir el insumo anticonceptivo 

correspondiente. 

 

De la misma forma, la tabla 3 muestra los factores orientados al uso de 

métodos anticonceptivos hormonales asociados al embarazo no deseado 

por uso de anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud 

Perú IV Zona, donde se evidencia que la ausencia de método 

anticonceptivo es el factor más influyente al embarazo no deseado con 

OR= 2,184, seguido del cambio de método anticonceptivo con un OR= 

1,893. Por otro lado, el uso de método y tipo de anticonceptivo son los 

factores menos asociados al embarazo no deseado con un OR= 1,598 y 

1,244 respectivamente. Por tanto, se puede indicar que el cambio de 

método anticonceptivo hormonal y la ausencia de método de 

anticonceptivo hormonal son los factores más recurrentes en el caso de 

embarazos no deseados, siendo además resultados estadísticamente 

significativos, puesto que p es menor a 0,05. Similar al trabajo de 

Nuruzzuman (2022), donde se evidenció que la experiencia de un 

embarazo no deseado o inoportuno se asoció con una mayor probabilidad 

de no cambiar el anticonceptivo (OR, 1,84, IC 95 % 1,41–2,39) y de 

cambiar a anticonceptivos menos efectivos (OR, 1,58, IC 95 % 1,10–2,26) 

que cambiar a anticonceptivos más efectivos. Por otro lado, Niño C (2019), 

en su trabajo encontró que 30.7% de las usuarias dejaron de usar los 

anticonceptivos hormonales debido a los efectos adversos, así como un 

37.2% de mujeres que decidieron cambiar el método anticonceptivo 
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hormonal por el mismo motivo. Efectivamente, en nuestro estudio se 

evidencia que el cambio de método anticonceptivo hormonal de 3 meses 

a uno que es mensual fue debido al temor a los efectos secundarios de 

éstos, los cuales pudieron desencadenar un embarazo no deseado, 

además, es posible que muchas de ellas faltaran a sus citas programadas, 

tal como se registra en sus historias. 

Finalmente, la tabla 4 muestra los factores determinantes al uso de 

anticonceptivos hormonales asociados al embarazo no deseado por uso 

de anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Zona, en donde se evidencia que el factor más asociado es el acceso a la 

planificación familiar con un OR= 1,493, seguido el temor a los efectos 

secundarios con OR = 1,592, además la actitud de la pareja frente al uso 

de métodos anticonceptivos con un OR= 1,633, asimismo la información 

adecuada sobre los anticonceptivos hormonales tuvieron un OR= 1,114; 

el uso correcto del anticonceptivo hormonal tuvo un valor en OR= 1,043, 

lo que demuestra que estos son factores relevantes asociados al 

embarazo no deseado, pues los valores de OR son mayores a 1, y 

estadísticamente significativos con p menor a 0,05. De la misma forma, 

Eduardo-Durán FE (2020), quién, en su estudio sobre factores 

relacionados al uso de métodos anticonceptivos modernos, encontró 

como un factor de riesgo asociado la falta de conocimiento adecuado y 

correcto de los MAC en un 43%; el no recibir información por el personal 

de salud en un 31% y no tomar decisiones propias sobre su uso por 

comentarios de su pareja en un 29%. Por su parte, Coronado-Quispe J et 

al. (2021), encontró como factor de mayor relevancia los referidos a 

efectos secundarios de los MAC en un 46,15%, seguido de la opinión de 

su pareja con respecto al uso de MAC, ya que 100% de las mujeres 

refirieron hacerle la consulta antes de usar algún método anticonceptivo. 

Es bien sabido que en los Centros de Salud muchas veces se adolece de 

falta de personal de salud para la atención de planificación familiar, 

teniendo muchas veces que asumir otras labores de tipo administrativas, 
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de tal manera que la información brindada en charlas y capacitaciones 

sobre los métodos anticonceptivos no se recibe de manera cabal, dejando 

por resolver preguntas o dudas que puedan tener las usuarias; 

particularmente sobre los efectos secundarios, manifestando 

preocupación y estrés que las obliga a dejar los métodos anticonceptivos, 

esto puede ser un factor que determine un embarazo no deseado 

precisamente por la falta de información y por ende el uso incorrecto de 

los anticonceptivos. 

El aporte del estudio está referido a la importancia de identificar los 

factores asociados a embarazo no deseado por uso de anticonceptivos 

hormonales en gestantes y que en particular fueron atendidas en este 

Centro de Salud Perú IV Zona, categoría I-3 durante el año 2022, además 

de conocer dichos factores, poder aportar recomendaciones, estrategias 

y concientizar a la población en la necesidad de adquirir conocimientos 

adecuados que orienten mejor a la población en el uso y aceptación de 

las mujeres que optan por una anticoncepción hormonal ayudando a 

reducir el problema de un embarazo “no deseado”. 

Dentro de las limitaciones una de las más importantes fueron la falta de 

datos consignada en las historias clínicas, ya que al momento de extraer 

la información de acuerdo a los objetivos del estudio no todos los datos 

estaban completos de manera explícita y detallada, por lo que se tuvo que 

buscar información adicional en otros libros de registros diario que realiza 

el personal de salud, así como buscar antecedentes y comparar con el 

área de ginecología para obtener información fehaciente sobre el uso de 

los anticonceptivos en las gestantes del Centro de Salud Perú IV Zona en 

el año 2022. 
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CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

5.1. CONCLUSIONES 

 

Se identificó que los factores sociodemográficos de la gestante, evaluados 

en el presente estudio (edad, grado de instrucción estado civil y 

ocupación), tienen mayor asociación con el embarazo no deseado por uso 

de anticoncepción hormonal.  

En respuesta al primer objetivo específico se concluyó que los factores 

sociodemográficos: edad y ocupación son aquellos que tienen mayor nivel 

de asociación con el embarazo no deseado por uso de anticoncepción 

hormonal, puesto que el valor de los OR ajustados son los más altos en 

este análisis (edad tiene un QR= 1.574; y la ocupación un QR= 1.989) en 

ambas variables es mayor a 1, en consecuencia, tienen el mayor nivel de 

asociatividad y son estadísticamente significativos. 

En respuesta al segundo objetivo específico se concluyó que el cambio 

de método anticonceptivo hormonal (OR= 1.893) y la ausencia de método 

anticonceptivo hormonal (OR= 2.184) son los factores mayormente 

asociados en el caso de embarazos no deseados, siendo además 

resultados estadísticamente significativos. 

En respuesta al tercer objetivo específico se concluyó que: acceso a la 

planificación familiar (OR= 1.493), el temor a los efectos secundarios 

(OR= 1.529) y la actitud de la pareja (OR= 1.633) frente al uso de los 

métodos anticonceptivos hormonales son factores relevantes asociados 

al embarazo no deseado y estadísticamente significativos. 
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5.2. RECOMENDACIONES  

Se recomienda a la jefatura del programa materno neonatal en 

coordinación con la Dirección de redes integradas de salud (DIRIS) que 

corresponda, analizar los resultados sociodemográficos del estudio y 

asesorar a la Dirección del establecimiento con propuestas técnicas que 

orienten las actividades de prevención y promoción de la salud 

reproductiva de la población asignada.  

Se recomienda al equipo de gestión del centro de salud implicado en el 

estudio definir y desarrollar las estrategias de Salud Sexual y 

Reproductiva focalizadas en los diversos grupos etarios y en la ocupación 

de mujeres que se atienden en este establecimiento; es necesario educar 

a la población, mejorar la accesibilidad, oferta y promoción de los recursos 

anticonceptivos con el fin de asegurar la continuidad en su uso, y una vida 

sexual más segura, adaptándose a los cambios ocurridos por la actual 

situación global. 

Se recomienda al personal encargado del programa salud materna 

conformar un equipo de trabajo con el servicio de psicología en el 

establecimiento para organizar intervenciones en la población sobre los 

efectos de la anticoncepción hormonal y sobre las consecuencias que trae 

no asumir con responsabilidad algunos de los métodos disponibles; 

asimismo, se debe generar información y hábitos saludables durante la 

vida sexual y tomar conciencia sobre el uso indiscriminado de algunos 

anticonceptivos de emergencia. 

Se recomienda a las escuelas de medicina, obstetricia y psicología de las 

universidades públicas y privadas proponer a sus investigadores para 

estudiar a profundidad conductas y actitudes de las parejas jóvenes y 

adolescentes con respecto: planificación familiar, conocimiento de los 

efectos secundarios de la anticoncepción hormonal y las actitudes de las 

parejas frente a la decisión de uso de los anticonceptivos hormonales. 
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Anexo 1 MATRIZ DE CONSISTENCIA 

FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 
 

OBJETIVOS 
VARIABLES-DIMENSIONES  

Problema General 
¿Cuáles son los factores asociados a 
embarazo no deseado por uso de 
anticonceptivos hormonales en gestantes 
del Centro de Salud Perú IV Zona en el 
año 2022? 

Problemas Específicos 
¿Cuáles son los factores 
sociodemográficos asociados al 
embarazo no deseado por uso de 
anticonceptivos hormonales en gestantes 
del Centro de Salud Perú IV Zona en el 
año 2022? 
¿Cuáles son los factores orientados al 
uso de métodos anticonceptivos 
hormonales asociados al embarazo no 
deseado por uso de anticonceptivos 
hormonales en gestantes del Centro de 
Salud Perú IV Zona en el año 2022? 
¿Cuáles son los factores determinantes 
al uso de anticonceptivos hormonales 
asociados al embarazo no deseado por 
uso de anticonceptivos hormonales en 
gestantes del Centro de Salud Perú IV 

Objetivo General 

 Identificar los factores asociados al 
embarazo no deseado por uso de 
anticonceptivos hormonales en gestantes del 
Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022 

 Objetivo Específicos 

 Identificar los factores sociodemográficos 
asociados al embarazo no deseado por uso 
de anticonceptivos hormonales en gestantes 
del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 
2022. 

 Identificar los factores orientados al uso de 
métodos anticonceptivos hormonales 
asociados al embarazo no deseado por uso 
de anticonceptivos hormonales en gestantes 
del Centro de Salud Perú IV Zona en el año 
2022.  

 Identificar los factores determinantes al uso 
de anticonceptivos hormonales asociados al 
embarazo no deseado por uso de 
anticonceptivos hormonales en gestantes del 
Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022 

 Variables: 

 Factores asociados a embarazo no 
deseado 

 Uso de anticonceptivos hormonales 
 
 Dimensiones:  
Acceso a los servicios de   planificación 
familiar. 
Temor a los efectos secundarios de los 
anticonceptivos hormonales. 
Actitud de la pareja frente al uso de 
anticonceptivos hormonales. 
Desconocimiento sobre anticonceptivos 
hormonales. 
Información sobre la anticoncepción 
hormonal. 
Aspecto cultural.  
Aspecto social. 
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Zona en el año 2022? 

Diseño metodológico: 
 
Observacional  
Analítico casos y controles 
Retrospectivo  
 
Nivel: Explicativo 

 
 

Población y muestra: 
 

 Población: gestantes con antecedentes de 

uso de anticonceptivos hormonales del 

Centro de Salud Perú IV Zona en el año 2022. 

 Criterios de inclusión 
 
 Historias clínicas de pacientes con embarazo 

no deseado previo al uso de métodos 

anticonceptivos hormonales atendidas en el 

Centro de Salud Perú 4ta zona en el año 

2022. 

Historias clínicas de pacientes con embarazo 

deseado atendidas en el Centro de Salud 

Perú 4ta zona en el año 2022. 

 
 

Técnicas e instrumentos 

 
Técnica: El análisis documental 

Instrumento: ficha de recolección de 
datos, donde se insertó la información del 
paciente de acuerdo a los factores 
clínicos que presentó, así como 
información personal y referencias a sus 
antecedentes 
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Criterios de exclusión: 

Historias clínicas de pacientes con datos 

incompletos. 

Historias clínicas de pacientes atendidas en 

otros consultorios. 

Historias clínicas con datos de pacientes 

puérperas. 

Muestra: 
Casos: 73 pacientes 

Controles: 73 pacientes 
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ANEXO 2: OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

Variable Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Tipo de 

variable 

Escala 

de 

medición 

Técnica e 

instrumen

to 

Factores 

asociados a 

embarazo no 

deseado  

Variable 

Independiente 

Índices que 

determinan las 

causas del 

embarazo no 

deseado, en 

mujeres que 

usaban la 

anticoncepción

.  

Indicadores 

importantes 

para definir los 

factores 

asociados a la 

anticoncepción 

hormonal en 

embarazos 

deseados. En 

el presente 

estudio será 

medido por 

una ficha de 

Acceso a los servicios de 

planificación familiar. 

 

Temor a los efectos 

secundarios de los 

anticonceptivos 

hormonales. 

 

Actitud de la pareja frente 

al uso de anticonceptivos 

hormonales 

 

SI Si Registra 

No Registra 

  

 

Si Registra 

No Registra 

 

Aceptación 

Rechazo 

Indiferencia 

 

 

Si Registra 

No Registra 

Cualitativa 

 

 

 

 

Nominal 

Ficha de 

recolecció

n de datos 
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recolección de 

datos de 

elaboración 

propia. 

Desconocimiento sobre 

anticonceptivos 

hormonales  

 

Información sobre la 

anticoncepción hormonal. 

 

Aspecto cultural 

 

Aspecto social 

 

Si Registra 

No Registra 

 

Si Registra 

No Registra 

 

Si Registra 

No Registra 

Uso de 

anticonceptiv

os 

hormonales 

Variable 

dependiente 

Permite una 

relación física 

sin temor a un 

embarazo no 

deseado y 

asegura la 

libertad de 

tener hijos 

Productos 

hormonales, 

medicamentos 

o 

procedimiento

s quirúrgicos 

que permiten 

tener 

Registra que se utilizó 

algún método de 

anticoncepción hormonal. 

 

 

Se evidencia que, durante 

el tiempo de planificación, 

la paciente cambió de 

método anticonceptivo. 

SI 

NO 

 

 

 

 

SI 

NO 

 

Cualitativa 

 

 

 

Nominal 

 

Ficha de 

recolecció

n de datos 
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cuando se 

desee. El 

objetivo es 

lograr la 

anticoncepción 

con la máxima 

comodidad y 

privacidad, con 

el mínimo costo 

y efectos 

secundarios. 

relaciones 

sexuales sin 

miedo a 

contraer un 

embarazo no 

deseado. En el 

presente 

estudio será 

medido por 

una ficha de 

recolección de 

datos de 

elaboración 

propia. 

 

Registra que hubo 

embarazo por falta de 

método anticonceptivo 

 

Último método 

anticonceptivo utilizado: 

 

 

 

SI 

NO 

 

Óvulos  

DIU 

Inyectable 1 

Mes  

Inyectable 3 

meses  

Pastilla  

Implanon  
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Edad 

Hace mención 

al 

tiempo que ha 

transcurrido 

desde el 

nacimiento de 

un ser vivo. 

Años transcurridos 

desde la fecha de 

nacimiento de una 

persona y que 

figura en el 

documento de 

Identidad nacional 

Años 

cumplidos 

hasta la fecha 

de atención  

  

 

 

Cuantitativa 

 

 

 

 

Continu

a  

      

 

Ficha de 

recolecci

ón  

 

Grado de 

instrucción 

Nivel de 

educación que 

tiene un 

individuo 

determinado, 

indicando las 

etapas de 

estudio que se 

iniciaron o 

completaron 

Nivel de mayor 

alcance que ha 

obtenido una 

persona a lo largo 

de su vida en el 

aspecto educativo 

Nivel educativo Nivel primario  

Nivel secundario 

Superior 

Sin instrucción  

 

 

 

 

Cualitativa 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinal  

 

 

de datos 
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Estado civil 

 Situación 

personal en 

la que se 

encuentran las 

personas en un 

determinado 

momento de su 

vida.  

Etapa en la que 

se encuentra una 

persona en un 

determinado 

momento de su 

vida sentimental. 

Etapas  Soltera 

Conviviente 

Casada 

 Viuda 

Divorciada 

 

 

Cualitativa 

 

 

Nominal  

 

  

 

Ocupación 

Actividad 

desempeñada 

por la persona 

para obtener 

remuneraciones 

 Dependiente / 

independiente 

Ama de casa 

Estudiante  

Trabajo formal  

Trabajo informal  

 

 

Nominal  

    

 

 

Dr. Miguel Angel Arce Huamani 

Asesor
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ANEXO 3: INSTRUMENTO 

  

 

TITULO: Factores asociados a embarazo no deseado por uso de 

anticonceptivos hormonales en gestantes del Centro de Salud Perú IV Zona 

en el año 2022 

Autor: Miriam Jacqueline Cajas García 

FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

Instrucciones: 

La presente ficha de recolección recoge la información del documento clínico 

que contiene los datos relevantes del presente estudio; marque con una X la 

información que se encuentra registrada en dicho documento. 

I. FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS 

1. Edad………………... 

2. Grado de instrucción: 

a) Nivel primario  

b) Nivel secundario 

c) Superior 

d) No registra 

 

 

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA 
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ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA 
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3. Estado civil 

a) Soltera   

b) Conviviente 

c) Casada 

d) Viuda 

e) Divorciada 

 

4. Ocupación 

a) Ama de casa 

b) Estudiante 

c) Trabajo formal  

d) Trabajo informal 

e) No registra 

 

II. RESPECTO AL MÉTODO ANTICONCEPTIVO HORMONAL 

2.1 Registra que se utilizó algún método de anticoncepción hormonal 

 a) Si registra       Especifique cual: _______ 

 b) No registra  

 

2.2. Se evidencia que, durante el tiempo de planificación, la paciente 

cambió de método anticonceptivo 

a) Si registra           Especifique cual: _____________ 

b) No registra  

 

2.3 Registra que hubo embarazo por falta de método anticonceptivo? 

a) Si  

b) No 
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2.4. Último método anticonceptivo utilizado: 

a) Óvulos  

b) DIU 

c) Inyectable 1 Mes  

d) Inyectable 3 meses  

e) Pastilla  

f) Implanon  

 

III. FACTORES RESPECTO A LA ANTICONCEPCION HORMONAL  

 

3.1. Tuvo acceso a los servicios de planificación familiar:  

a) SI Registra 

b) NO Registra 

 

3.2. Temor a los efectos secundarios de los anticonceptivos hormonales.  

a) SI Registra 

b) NO Registra 

 

3.3. Actitud de la pareja frente al uso de anticonceptivos hormonales  

a) Se refiere aceptación. 

b) Actitud de rechazo        

c) No refiere      

 

3.4. Existe conocimiento sobre el uso correcto de la anticoncepción 

hormonal: 

a) SI Existe 

b) NO Existe 
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3.5. Existe evidencia que se explicó la información sobre la anticoncepción 

hormonal recibida. 

a) Si Registra 

b) No Registra 

 

3.6. Se evidencian datos sobre hábitos y costumbres que rechazan la 

anticoncepción hormonal: 

a) Si  se registra           

b) No se registra 

 

3.7. Hubo influencia de familiares y/o amigos para el uso de anticonceptivos 

hormonales: 

a) Si 

b) No 

 

3.8. Existe evidencia que el embarazo fue no deseado 

a) Si 

b)  No  

 

 

 

 

Dr. Miguel Ángel Arce Huamani 

Asesor 


